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  ﻣﻘﺪﻣﻪ
ﺬﻳﺮ زﻧﺪﮔﻲ اﺳﺖ و ﺑﺴﺘﻪ ﭘاﺳﺘﺮس ﺑﺨﺶ ﺗﻔﻜﻴﻚ ﻧﺎ
 ،ﺑﻪ ﺳﻄﺢ ﻓﺸﺎر رواﻧﻲ و ﻛﻴﻔﻴـﺖ اﻧﻄﺒـﺎق ﻓـﺮد ﺑـﺎ آن 
ﺑـﻪ ﺗﺠﺮﺑـﻪ  ،ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ ﺑﻴﻤﺎري ﻳﺎ ﺑﺮﻋﻜﺲ
ﻋﻮاﻣﻞ رواﻧﻲ ﻳﻜﻲ از ﺧﻄـﺮات . اي ﻣﺜﺒﺖ ﺗﺒﺪﻳﻞ ﺷﻮد
ﻦ اﺻﻠﻲ در ﻣﺤﻴﻂ ﻛﺎر ﻣﺤﺴـﻮب ﻣـﻲ ﺷـﻮد و در ﺑـﻴ 
ﺑﺮﺧـﻮردار  ﺗـﻨﺶ ﺷـﻐﻠﻲ از اﻫﻤﻴـﺖ وﻳـﮋه اي  ،ﻫـﺎ  آن
ﻃﺒﻖ ﺗﻌﺮﻳﻒ اﻧﺴـﺘﻴﺘﻮ ﻣﻠـﻲ ﺳـﻼﻣﺖ و اﻳﻤﻨـﻲ . اﺳﺖ
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دﻫـﺪ ﻛـﻪ ﺗﻨﺶ ﺷﻐﻠﻲ وﻗﺘﻲ رخ ﻣﻲ ،اراﺋﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ
و  ﻫـﺎ ﺎﺑﻠﻴـﺖ، ﻗﻫـﺎ ﺗﻮاﻧـﺎﻳﻲﺎ ﺑـﻴﻦ ﻧﻴﺎزﻫـﺎي ﺷـﻐﻠﻲ ﺑـ
ﻠﻲ ﻛـﻪ در ﺑﻪ ﻋﻮاﻣ .ﻫﺎي ﻓﺮد ﻫﻤﺎﻫﻨﮕﻲ ﻧﺒﺎﺷﺪ ﺧﻮاﺳﺘﻪ
  .ﮔﻮﻳﻨﺪ ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﻨﺶ زا ﻣﻲ ﻓﺮد اﻳﺠﺎد ﺗﻨﺶ ﻣﻲ
زاي ﻣﺤﻴﻂ ﻛﺎر ﻣﺘﻌﺪد ﻫﺴﺘﻨﺪ وﻟﻲ ﺑـﻪ  ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﻨﺶ
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  داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺗﻬﺮان
  ﭼﻜﻴﺪه
و داراي ﻋـﻮارض و ﭘﻴﺎﻣـﺪﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠـﻒ  ﻛﺎري ﻣﺤﺴـﻮب ﻣـﻲ ﺷـﻮد  ﻫﺎي ﻴﻂدر ﻣﺤ زﻳﺎن آورﺗﺮﻳﻦ ﻋﻮاﻣﻞ  ﺷﺎﻳﻊ ﻳﻜﻲ از ،اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠﻲ: زﻣﻴﻨﻪ و ﻫﺪف
اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ  .ﮔﻮﻧﺎﮔﻮن ﻗﺮار دارﻧﺪ يزا ﺗﻨﺶﻋﻮاﻣﻞ دﺳﺘﻴﺎران ﺗﺨﺼﺼﻲ ﭘﺰﺷﻜﻲ  ﺑﻪ ﺟﻬﺖ ﻣﺎﻫﻴﺖ و ﻧﻮع ﻛﺎرﺷﺎن در ﻣﻌﺮض  .ﺟﺴﻤﻲ رواﻧﻲ و رﻓﺘﺎري اﺳﺖ
  .ﻫﺪف ﺗﻌﻴﻴﻦ ﻣﻴﺰان اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠﻲ و ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﻮﺛﺮ ﺑﺮ آن در دﺳﺘﻴﺎران رﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ اﻧﺠﺎم ﺷﺪه اﺳﺖ
آﻣﻮزﺷـﻲ داﻧﺸـﮕﺎه ﻋﻠـﻮم  ﻫـﺎي  ﻴﻤﺎرﺳﺘﺎنران رﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻳﻜﻲ از ﺑﻧﻔﺮ از دﺳﺘﻴﺎ 503 ياﻳﻦ ﺗﺤﻘﻴﻖ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻘﻄﻌﻲ ﺑﺮ رو: روش ﻛﺎر
ﺑﺮاي ﺑﺮرﺳﻲ ارﺗﺒـﺎط . ارزﻳﺎﺑﻲ ﺷﺪ ﻴﺎرانﻣﻴﺰان ﺗﻨﺶ دﺳﺘ wopisOﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠﻲ . اﻧﺠﺎم ﺷﺪه اﺳﺖ 9831ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺗﻬﺮان در ﺳﺎل 
  . اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ  noisserger citsigoL و AVONA ،  tset-T ، erauqS-ihCيﻫﺎ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎ ﺑﺎ ﻣﻴﺰان اﺳﺘﺮس از آزﻣﻮن
دﺳـﺘﻴﺎران ﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤـﺮه اﺳـﺘﺮس ﻛﻠﻴ ـ.ﻣﻴﺰان اﺳﺘﺮس در اﻛﺜﺮ دﺳﺘﻴﺎران  در ﺣﺪ  ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺑﻮد . ﺑﻮد % 78ﻣﻴﺰان ﭘﺎﺳﺦ دﻫﻲ ﺑﻪ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻫﺎ: ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
ﻣﻴﺰان اﺳـﺘﺮس . ﺑﻮد( 05از 92/55)ﻮﻟﻴﺖ ﭘﺬﻳﺮيو ﻣﺴﺌ( 05از.13/50)يزا ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺑﺎر ﻛﺎرﻋﺎﻣﻞ ﺗﻨﺶ  ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه . ﻧﻤﺮه ﺑﻮد 052از  741/60
، (p=0/100، IC=2/01-6/67، =RO3/967) وﺟﺮاﺣـﻲ  (p=0/710، IC=1/13-61/31،   =RO4/195)در دﺳﺘﻴﺎران رﺷـﺘﻪ ﻫـﺎي داراي ﻛﺸـﻴﻚ  
ﺘـﺮي در ﻛﺸـﻴﻚ ﻳـﺎ وﻗـﺖ اﺳـﺘﺮاﺣﺖ ﻛﻤ  (p=0/050، IC=1/01-2/43، =RO1/242) ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ دﺳﺘﻴﺎراﻧﻲ ﻛﻪ ﺳﺎﻋﺎت ﻛﺎري ﺑﻴﺸﺘﺮي در ﻫﻔﺘﻪ داﺷـﺘﻨﺪ 
  .ﺑﻮد ﻴﺸﺘﺮداري ﺑ ﻲﺑﻪ ﻃﻮر ﻣﻌﻨ( p=0/840، IC=1/21-4/80، =RO1/269) داﺷﺘﻨﺪ
ﻛﻪ ﺟﻬـﺖ ﻛـﺎﻫﺶ  ﻮدﺷ ﻲﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻨﻜﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﻋﺎﻣﻞ اﺳﺘﺮس زا ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺑﺎر ﻛﺎري و ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﺖ ﭘﺬﻳﺮي ﺑﻮده اﺳﺖ، ﻟﺬا ﺗﻮﺻﻴﻪ ﻣ: ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي 
ﺟﻬﺖ اﻧﺘﺨـﺎب رﺷـﺘﻪ دﺳـﺘﻴﺎري، ﺑـﻪ  ﻳﻲﻫﺎ و ﻣﺸﺎوره ﻫﺎ ﺑﻪ ﻋﻼوه آﻣﻮزش.از آﻧﺎن اﻧﺠﺎم ﺷﻮد ﺳﺎﻋﺎت ﻛﺎري دﺳﺘﻴﺎران ﻛﻤﺘﺮ ﺷﺪه و ﺣﻤﺎﻳﺖ ﺑﻴﺸﺘﺮي اﺳﺘﺮس،
  .ﭘﺰﺷﻜﺎن داده ﺷﻮد
  
 .ﻋﺎﻣﻞ ﺗﻨﺶ زا اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠﻲ، دﺳﺘﻴﺎري،: ﻫﺎ ﻛﻠﻴﺪواژه
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ـ ﻋﻮاﻣﻞ ﺗـﻨﺶ زاي ﺳـﺎزﻣﺎﻧﻲ ﻣﺎﻧﻨـﺪ ﺗﻐﻴﻴـﺮات  1 
  .ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ
 ـ ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﻨﺶ زاي ﻣـﺮﺗﺒﻂ ﺑـﺎ ﭘﻴﺸـﺮﻓﺖ ﺷـﻐﻠﻲ  2
  .ﻣﺎﻧﻨﺪ ﻋﺪم ﻓﺮﺻﺖ ﭘﻴﺸﺮﻓﺖ
ﻓـﺮد ﻣﺎﻧﻨـﺪ  ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑـﺎ ﻧﻘـﺶ ـ ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﻨﺶ زاي  3
  .ﺗﻌﺎرض ﻧﻘﺶ و اﺑﻬﺎم ﻧﻘﺶ
ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﻨﺶ زاي ﻣـﺮﺗﺒﻂ ﺑـﺎ ﻛـﺎر ﻓـﺮد ﻣﺎﻧﻨـﺪ   -4
ﻛﻢ ﻳﺎ زﻳﺎد ﭼـﻪ از ﻧﻈـﺮ ﻛﻴﻔـﻲ ﭼـﻪ از ﻧﻈـﺮ  ﺑﺎرﻛﺎري
ﻛﻤﻲ ﻳﺎ ﻣﺴـﺌﻮل ﺑـﻮدن در ﻗﺒـﺎل ﺳـﻼﻣﺖ و زﻧـﺪﮔﻲ 
  . دﻳﮕﺮان
ـ ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﻨﺶ زاي ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ﻣﺤﻴﻂ ﻛـﺎر ﺷـﺎﻣﻞ  5
  .ﻲﻣﻮاﺟﻬﺎت ﻓﻴﺰﻳﻜﻲ و ﻣﺴﺎﺋﻞ ارﮔﻮﻧﻮﻣ
  . (2-1)ـ ﻧﻮﺑﺖ ﻛﺎري  6
ﺧـﺎﻧﻮادﮔﻲ و  ،ﻋﻼوه ﺑﺮ ﻋﻠﻞ ﺷﻐﻠﻲ، ﻋﻠﻞ اﺟﺘﻤـﺎﻋﻲ 
.  (1)ﺖ ﺷﺨﺼﻲ ﻧﻴﺰ در ﻣﻴﺰان اﺳﺘﺮس ﻓـﺮد ﻣـﺆﺛﺮ اﺳ ـ
ﻧﺸﺎﻧﻪ ﻫﺎي اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠﻲ ﺑﻪ ﺳﻪ ﮔﺮوه ﻋﻤﺪه ﺗﻘﺴـﻴﻢ 
ﻧﺸﺎﻧﻪ ﻫﺎي رواﻧﻲ ﻣﺎﻧﻨﺪ اﻓﺴﺮدﮔﻲ، اﺿﻄﺮاب، . ﺷﻮد ﻣﻲ
ت ﺗﻤﺮﻛﺰ و ﺣﺎﻓﻈـﻪ و ﺣﺘـﻲ اﻓﻜـﺎر ﺧﺴﺘﮕﻲ، اﺧﺘﻼﻻ
ﺟﺴـﻤﻲ ﻣﺎﻧﻨـﺪ اﺧـﺘﻼﻻت ﻧﺸـﺎﻧﻪ ﻫـﺎي . ﻛﺸـﻲﺧﻮد
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ . ﺧﻮاب، ﺳﺮدرد و اﺧﺘﻼل در ﺳﻴﺴﺘﻢ اﻳﻤﻨﻲ
اﻃﻼﻋﺎت ﺿﺪ و ﻧﻘﻴﻀﻲ در ﻣﻮرد اﻓـﺰاﻳﺶ ﺑـﺮوز اﻧـﻮاع 
ﻛﻮﻟﻮرﻛﺘـﺎل وﺟـﻮد  ﻫـﺎي ﺳـﺮﻃﺎن ه ﻫﺎ ﺑﻪ وﻳـﮋ  ﺳﺮﻃﺎن
ﺳـﻮء  ،ﻧﺸﺎﻧﻪ ﻫﺎي رﻓﺘﺎري ﻣﺎﻧﻨﺪ ﻏﻴﺒـﺖ از ﻛـﺎر  .ددار
ﻣﺼﺮف دارو، اﻟﻜﻞ و ﻣﻮاد ﻣﺨﺪر و داﺷﺘﻦ ﻣﺸـﻜﻞ ﺑـﺎ 
  .( 5-3) ﺧﺎﻧﻮاده  ﺳﺎﻳﺮ ﻫﻤﻜﺎران و
ﻫﺎ ﻣـﺪت زﻣـﺎن از دﺳـﺖ رﻓﺘـﻪ ﺑـﺮاي  ﻋﻼوه ﺑﺮ اﻳﻦ
ﻣﺸﻜﻼت ﻧﺎﺷـﻲ از اﺳـﺘﺮس ﺧﻴﻠـﻲ ﺑﻴﺸـﺘﺮ از ﺳـﺎﻳﺮ 
  .ﻫﺎي ﻏﻴﺮ ﻛﺸﻨﺪه اﺳﺖ ﺑﻴﻤﺎري
ﻣﺘﻮﺳﻂ زﻣﺎن از دﺳـﺖ رﻓﺘـﻪ ﺑـﺮاي ﻫـﺮ  HSOIN
داﻧﺪ  روز ﺑﺮاي ﻫﺮ ﺣﺎدﺛﻪ ﻣﻲ 6ﺑﻴﻤﺎري ﻏﻴﺮ ﻛﺸﻨﺪه را 
 emit egarevA(رﻓﺘﻪ  اﻣﺎ ﻣﺘﻮﺳﻂ روزﻫﺎي از دﺳﺖ
 52ﺑ ــﺮاي ﺷ ــﻜﺎﻳﺎت ﻣﺮﺑ ــﻮط ﺑ ــﻪ اﺳ ــﺘﺮس را  )tsol
داﻧﺪ ﻛﻪ در ﺧﻴﻠﻲ از ﻣﻮارد ﺣﺘـﻲ ﺑـﻪ ﺑـﻴﺶ از  روزﻣﻲ
  .(6)روز ﻧﻴﺰ ﻣﻲ رﺳﺪ  03
ﺗﻮﺟﻪ ﺑـﻪ ﻣﻮﺿـﻮع اﺳـﺘﺮس ﺷـﻐﻠﻲ، ﺑﺎﻋـﺚ ارﺗﻘـﺎء 
ﻛﺎرﻛﻨـﺎن و ﺑﻬﺒـﻮد ﻛﻴﻔﻴـﺖ زﻧـﺪﮔﻲ آﻧ ـﺎن ﺖ ﺳـﻼﻣ
 ﺷﻮد و اﻳﻦ ﺧﻮد ﺑﺎﻋﺚ اﻓﺰاﻳﺶ ﺑﻬـﺮه وري و ﻃﺒﻌـﺎً  ﻣﻲ
  . ﺷﺪ ﻗﺘﺼﺎدي ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺧﻮاﻫﺪدﻫﻲ ا ﺳﻮد
ﻳﻜﻲ از ﻣﺸـﺎﻏﻞ ﭘـﺮ ﺗـﻨﺶ ﺣﺮﻓـﻪ ﭘﺰﺷـﻜﻲ   ﻣﺴﻠﻤﺎً
ﻣﻨﺎﺑﻊ اﺳﺘﺮس ﻣﺨﺘﻠﻔـﻲ در ﭘﺰﺷـﻜﻲ از ﺷـﺮوع . اﺳﺖ
ﺗﺤﺼﻴﻼت داﻧﺸﮕﺎﻫﻲ ﺗﺎ ﺳﺎل ﻫﺎي ﻃﻮﻻﻧﻲ ﺗﺤﺼﻴﻞ و 
ﻋﻠﻲ رﻏﻢ اﻳﻦ ﻣﻮﺿـﻮع  .دﺳﭙﺲ ﺷﻐﻞ و ﻛﺎر وﺟﻮد دار
ﭘﺰﺷﻜﺎن ﻣﻌﻤﻮﻻً ﺑﻪ ﻋﻼﻳﻢ ﺑﻴﻤﺎري در ﺧﻮد ﺑﻲ ﺗﻮﺟـﻪ 
ﻣﻮﺿﻮع در ﻛﻨﻨﺪ ﻛﻪ اﻳﻦ  را ﻛﺘﻤﺎن ﻣﻲ ﺎ آنﻳ ﻫﺴﺘﻨﺪ و
در ﺿـﻤﻦ . (7)ﺗـﺮ اﺳـﺖ ﻣﻮرد اﺧﺘﻼﻻت رواﻧﻲ ﺷـﺪﻳﺪ 
 4/21ﻣﻲ در ﺟﻤﻌﻴـﺖ ﻋﻤـﻮ  ،روزﻫﺎي ﻏﻴﺒـﺖ از ﻛـﺎر 
، در ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ اﻳﻦ رﻗـﻢ درﺻﺪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ذﻛﺮ ﺷﺪه
ﺷـﺎﻳﺪ ﻋﻠـﺖ  .ﺪﺑﺎﺷ ـ درﺻﺪ ﻣﻲ 2/4در ﻣﻮرد ﭘﺰﺷﻜﺎن 
اﻳﻦ ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ ﭘﺰﺷﻜﺎن ﺗﺎ ﺑﻴﻤﺎر ﻧﺸﻮﻧﺪ ﺑـﻪ ﻣﺸﻜﻠﺸـﺎن 
  .(8)ﻛﻨﻨﺪ  ﺗﻮﺟﻪ ﻧﻤﻲ
، دﺳـﺘﻴﺎران ﺗﺨﺼﺼـﻲ، ﻋـﻼوه ﺑـﺮ در اﻳـﻦ ﻣﻴـﺎن  
، ﺑـﻪ ﻋﻠـﺖ ﺣﺠـﻢ زﻳـﺎدي از ﻫـﺎي ﭘﺰﺷـﻜﺎن اﺳـﺘﺮس
ﻣﻄﺎﻟﺐ ﻋﻠﻤﻲ و ﻛﺎرﻫـﺎي ﻋﻤﻠـﻲ ﻛـﻪ ﺑﺎﻳـﺪ در زﻣـﺎن 
ﻫﺎﻳﻲ  ، ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﺖده اي ﻓﺮاﮔﻴﺮﻧﺪ، ﺑﺎر ﻛﺎري ﺑﻴﺸﺘﺮﻓﺸﺮ
ﻛﻪ ﺑﻪ ﺧﻮﺑﻲ ﺑﺮاﻳﺸﺎن ﺗﻌﺮﻳـﻒ ﻧﺸـﺪه و اﻧﺘﻈـﺎر اﻧﺠـﺎم 
از . وﻇﺎﻳﻒ ﻣﺘﻀـﺎد، ﺑـﺎ اﺳـﺘﺮس ﺑﻴﺸـﺘﺮي ﻣﻮاﺟﻬﻨـﺪ 
ﭘﺎﻳﻴﻦ دوره دﺳﺘﻴﺎري را ﻫﻢ ﺑﺎﻳﺪ  ﻃﺮﻓﻲ ﻣﻴﺰان درآﻣﺪ
ﺲ ﭘ ـ. ( 01-9)ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻋﺎﻣﻞ ﺗﻨﺶ زا ﻣﺪ ﻧﻈﺮ داﺷـﺖ 
اﻓﺴﺮدﮔﻲ و اﺿﻄﺮاب در دوره دﺳﺘﻴﺎري دور از اﻧﺘﻈﺎر 
اﻳﻦ ﺗﻐﻴﻴﺮات ﺧﻠﻖ، ﻣﺴﻠﻤﺎً ﺑﺮ ﻛﻴﻔﻴﺖ ﻣﺮاﻗﺒﺖ . ﻧﻴﺴﺖ
  .( 11)ﺑﺎﺷﺪ  از ﺑﻴﻤﺎر ﺑﻲ ﺗﺄﺛﻴﺮ ﻧﻤﻲ
ﻛﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻨﺘﺸﺮ ﺷﺪه ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت در  ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻦ
در ﺿﻤﻦ ﻃﺒﻖ  ،ﺮس دﺳﺘﻴﺎري اﻧﺪك اﺳﺖ ﻣﻮرد اﺳﺘ
ﻣﻔﻬـﻮم اﺳـﺘﺮس از ﺟﺎﻣﻌـﻪ اي ﺑـﻪ  ،ﻫﺎي ﻫﺎﻧﮓ ﻳﺎﻓﺘﻪ
ﺟﺎﻣﻌﻪ دﻳﮕﺮ ﻣﺘﻔﺎوت اﺳﺖ و ﺑـﻪ راﺣﺘـﻲ ﻧﻤـﻲ ﺗـﻮان 
و ﺑـﺎ )ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي ﺟﻮاﻣـﻊ را ﺑـﻪ ﻳﻜـﺪﻳﮕﺮ ﺗﻌﻤـﻴﻢ داد 
ﻛﻪ ﺗﺎﻛﻨﻮن ﭼﻨﻴﻦ ﺗﺤﻘﻴـﻖ ﮔﺴـﺘﺮده اي  ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻦ
در ﻣﻮرد اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠﻲ دﺳﺘﻴﺎران در اﻳـﺮان ﺻـﻮرت 
در ( ص)ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﺣﻀـﺮت رﺳـﻮل اﻛـﺮم  ﻧﮕﺮﻓﺘﻪ و
اﻛﺜﺮ رﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﺗﺨﺼﺼﻲ داراي دﺳﺘﻴﺎر ﻣـﻲ ﺑﺎﺷـﺪ، 
ﻣﻴـﺰان اﺳـﺘﺮس ﺷـﻐﻠﻲ و  ﺑﺮ آن ﺷﺪﻳﻢ ﺗﺎ ﺑﺎ ﺑﺮرﺳـﻲ 
ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺆﺛﺮ ﺑﺮ آن در دﺳﺘﻴﺎران رﺷﺘﻪ ﻫـﺎي ﻣﺨﺘﻠـﻒ 
اﻳـﻦ ﺑﻴﻤﺎرﺳـﺘﺎن، ﺷـﺎﻣﻞ ﻋﻮاﻣـﻞ ﺷﺨﺼـﻲ وﻋﻮاﻣـﻞ 
ﺎﻣﻲ ﻫﺮﭼﻨـﺪﻛﻮﭼﻚ ، ﮔ ـﻣﺮﺑﻮط ﺑـﻪ رﺷـﺘﻪ ﺗﺨﺼﺼـﻲ 
ن ﺑﺮ دارﻳﻢ ﺗﺎ ﺑﻪ ﻃﻮر ﻏﻴـﺮ درﺟﻬﺖ ﺳﻼﻣﺖ اﻳﻦ ﻋﺰﻳﺰا
در ﻧﺤﻮه اراﻳﻪ ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻪ ﺑﻴﻤﺎران ﻧﻴﺰ ﺑﻬﺒﻮد  ،ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ
  .(31و21 ,9)ﺣﺎﺻﻞ ﺷﻮد 
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ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه درﺻﺪﺗﻌﺪادرﺷﺘﻪ
 اﺳﺘﺮس
 ﻣﺤﺪوده
  651-1910711/34ﺟﺮاﺣﻲ ﻣﻐﺰ و اﻋﺼﺎب
  021-002361/522/68ﺟﺮاﺣﻲ ﻋﻤﻮﻣﻲ
  921-591361/979/592زﻧﺎن و زاﻳﻤﺎن
  521-702851/577/942ﺑﻴﻬﻮﺷﻲ
  241-581551/6639اﻃﻔﺎل
  911-271251/4439ارﺗﻮﭘﺪي
  411-581151/249/282ﻃﺐ اورژاﻧﺲ
  531-061151/041/65ﮔﻮش و ﺣﻠﻖ و ﺑﻴﻨﻲ
  611-281051/193/921ﭼﺸﻢ ﭘﺰﺷﻜﻲ
  901-391541/5512/356داﺧﻠﻲﻫﺎيﺑﻴﻤﺎري
  021-771441/437/532رواﻧﭙﺰﺷﻜﻲ
  211-771341/543/511ﭘﻮﺳﺖ
  021-4612412/68ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي
  021-851141/084/951واﻋﺼﺎبﻣﻐﺰ
  621-8519311/65ﭘﺰﺷﻜﻲ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ
  901-951831/1139ﻮﻧﻲﭘﺰﺷﻜﻲ ﻗﺎﻧ
  301-751131/555/981رادﻳﻮﻟﻮژي
  901-351721/813/611ﻃﺐ ﻛﺎر
  19-531611/453/611ﻃﺐ ورزﺷﻲ
  19-702741/6099/7403ﻣﺠﻤﻮع
 -74131اﻃﻼﻋﺎت از دﺳﺖ رﻓﺘﻪ
  روش ﻛﺎر
ﺗﺤﻠﻴﻠﻲ ﺑﻮده  ﻲﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از ﻧﻮع ﻣﻘﻄﻌﻲ و ﺗﻮﺻﻴﻔﻦ اﻳ
ﻫـﺎي ﻣﺨﺘﻠـﻒ ﺑﻴﻤﺎرﺳـﺘﺎن  و ﺑﺮ روي دﺳﺘﻴﺎران رﺷﺘﻪ
 اﻧﺠـﺎم  9831در ﺑﻬﺎر ﺳﺎل ( ص)ﺣﻀﺮت رﺳﻮل اﻛﺮم 
، ﻃﻲ ﺷﺪن ﺣـﺪاﻗﻞ ﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪﻣﻌﻴﺎر ورود . ﺷﺪه اﺳﺖ
ﻣﺎه از ﺷﺮوع دﺳـﺘﻴﺎري در اﻳـﻦ ﺑﻴﻤﺎرﺳـﺘﺎن ﺑـﻮده  6
، ﺳﺮ ﺷـﻤﺎري ﮔﻴﺮي در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، روش ﻧﻤﻮﻧﻪ.اﺳﺖ
ﺑـﻮده و ﺗﻤـﺎﻣﻲ دﺳـﺘﻴﺎراﻧﻲ ﻛـﻪ ﻣﻌﻴﺎرﻫـﺎي ورود ﺑـﻪ 
ﺗﻌـﺪاد اﻓـﺮاد  .وارد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷـﺪﻧﺪ  ،ﻌﻪ را داﺷﺘﻨﺪﻣﻄﺎﻟ
ﺟﻬـﺖ ﺟﻤـﻊ . ﺑـﻮد  ﻧﻔـﺮ  053، ﺗﺤﻘﻴـﻖ ﻪ ﺑ وارد ﺷﺪه
. از ﭘﺮﺳﺸـ ــﻨﺎﻣﻪ اﺳـ ــﺘﻔﺎده ﺷـ ــﺪ  آوري اﻃﻼﻋـ ــﺎت،
، در ﻗﺴـﻤﺖ اول  .ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺷـﺎﻣﻞ دو ﻗﺴـﻤﺖ ﺑـﻮد 
اﻃﻼﻋﺎت دﻣﻮﮔﺮاﻓﻴﻚ و اﻃﻼﻋـﺎت ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ رﺷـﺘﻪ 
اﻳـﻦ اﻃﻼﻋـﺎت ﺷـﺎﻣﻞ ﺳـﻦ،  .ﺗﺨﺼﺼﻲ ﭘﺮﺳﻴﺪه ﺷـﺪ 
ﺟﻨﺲ، وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺄﻫﻞ، ﺗﻌﺪاد ﻓﺮزﻧﺪان، ﻣﺼﺮف ﺳﻴﮕﺎر، 
ن ، ﮔﺮدﺷـﻲ ﺑـﻮدﺳـﺎل دﺳـﺘﻴﺎري ،رﺷـﺘﻪ ﺗﺨﺼﺼـﻲ
ﺳـﺎﻋﺎت ﻛـﺎر در ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن در ﻃﻮل دوره دﺳﺘﻴﺎري، 
ﺳﺎﻋﺘﻪ و  42، ﺳﺎﻋﺎت اﺳﺘﺮاﺣﺖ در ﻳﻚ ﻛﺸﻴﻚ ﻫﻔﺘﻪ
وﻋـﺪه ﻏـﺬاﻳﻲ در  3داﺷﺘﻦ وﻗﺖ ﻛﺎﻓﻲ ﺑﺮاي ﺧﻮردن 
  . ﻃﻮل ﻳﻚ ﻛﺸﻴﻚ ﺑﻮد
ﻮد ﺑ  ـ wopisOﻲﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺗﻨﺶ ﺷﻐﻠ ،ﻗﺴﻤﺖ دوم
ﻣﻮرد ﺗﺠﺪﻳﺪ ﻧﻈـﺮ و اﺻـﻼح ﻗـﺮار  8991ﻛﻪ در ﺳﺎل 
در  ،ﺑـﻪ اﺳـﺘﺮس ﺷـﻐﻠﻲ ﺌﻮاﻻت ﻣﺮﺑﻮط ﺳ. دﮔﺮﻓﺘﻪ ﺑﻮ
ﺳﺌﻮال اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﺮ اﺳـﺎس  06ﻞ ، ﺷﺎﻣاﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ
 01ﻫـﺮ .ﺑﺮرﺳـﻲ ﻧﻘـﺶ ﺷـﻐﻠﻲ ﻃﺮاﺣـﻲ ﺷـﺪه اﺳـﺖ 
ﻪ ﻳـﻚ زﻳـﺮ ﮔـﺮوه از ﺳﺌﻮال اﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻣﺮﺑﻮط ﺑ  ـ
اﻳـﻦ زﻳـﺮ ﮔـﺮوه ﻫـﺎ ﺷـﺎﻣﻞ  .اﺳـﺘﺮس ﺷـﻐﻠﻲ اﺳـﺖ
، ﻬﺎم ﻧﻘﺶ، ﻛﻤﺒـﻮد ﻧﻘـﺶ، ﺗﻌـﺎرض ﻧﻘـﺶ ﺑﺎرﻛﺎري، اﺑ
  .ﺖ ﭘﺬﻳﺮي و ﻣﺤﻴﻂ ﻓﻴﺰﻳﻜﻲ ﻫﺴﺘﻨﺪﻣﺴﺌﻮﻟﻴ
ﻛـﻪ ﺳـﺌﻮال ﻣـﻲ ﺑﺎﺷـﺪ  05زﻳﺮ ﮔﺮوه اول ﺷﺎﻣﻞ  5
 5( trekiL)درﺟﻪ ﺑﻨﺪي ﺳﺌﻮاﻻت ﺑﻪ ﺻـﻮرت ﻟﻴﻜـﺮت 
 «ﺰﺮﮔ ـﻫ»، ﺑـﻪ ﻃـﻮري ﻛـﻪ ﺑـﻪ ﭘﺎﺳـﺦ درﺟﻪ اي اﺳﺖ
اﻣﺘﻴـﺎز ﭘـﻨﺞ ﺗﻌﻠـﻖ  «تﻴﺸـﺘﺮ اوﻗـﺎﺑ»اﻣﺘﻴـﺎز ﻳـﻚ و 
، ﺑـﺮاي ﻃﺒﻖ راﻫﻨﻤـﺎي ﺗﻔﺴـﻴﺮ ﭘﺮﺳﺸـﻨﺎﻣﻪ . ﻴﺮدﮔ ﻣﻲ
، ﻣﺠﻤﻮع اﻣﺘﻴﺎزات زا ﺗﻨﺶ زﻳﺮﮔﺮوه ﻫﺮ ﺗﺄﺛﻴﺮ ﺳﻨﺠﺶ
، ﻛﻠـﻲ  ﺳﺌﻮال و ﺟﻬﺖ ارزﻳـﺎﺑﻲ ﻣﻴـﺰان ﺗـﻨﺶ  01ﻫﺮ 
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ﺑـﺮ . ﺳﺌﻮال ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﻣـﻲ ﺷـﻮد  05ﻤﻮع اﻣﺘﻴﺎزات ﻣﺠ
ﻣﻴﺰان اﺛﺮ ﻫﺮ زﻳﺮ ﮔـﺮوه  ،اﺳﺎس اﻣﺘﻴﺎزات ﻛﺴﺐ ﺷﺪه
، ﻛـﻢ ﺗـﺎ (اﻣﺘﻴـﺎز  91ﺗﺎ  01)ﻃﺒﻘﻪ ﻛﻢ  4ر ﺗﻨﺶ زا د
ﺗـﺎ  03)ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺗﺎ ﺷﺪﻳﺪ  ،(اﻣﺘﻴﺎز 92ﺗﺎ  02)ﻣﺘﻮﺳﻂ 
 .دﮔﻴﺮ ﻗﺮار ﻣﻲ( اﻣﺘﻴﺎز 05ﺗﺎ  04)و ﺷﺪﻳﺪ ( اﻣﺘﻴﺎز 93
ﻃﺒﻘـﻪ  4ﺗﻴﺐ در ﻣﻴﺰان اﺳﺘﺮس ﻛﻠﻲ ﻧﻴﺰ ﺑﻪ ﻫﻤﻴﻦ ﺗﺮ
 941ﺗـﺎ  001)، ﻛﻢ ﺗﺎ ﻣﺘﻮﺳﻂ (اﻣﺘﻴﺎز 99ﺗﺎ  05)ﻛﻢ 
و ( اﻣﺘﻴـﺎز  991ﺗـﺎ  051)، ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺗـﺎ ﺷـﺪﻳﺪ (اﻣﺘﻴﺎز
از . (41)ﻗـﺮار ﻣـﻲ ﮔﻴـﺮد ( اﻣﺘﻴﺎز 052ﺗﺎ  002)ﺷﺪﻳﺪ 
ﺳـﺌﻮال آن ﻛـﻪ ﺑـﺎ  5 ،ﺳـﺌﻮال ﻣﺤـﻴﻂ ﻓﻴﺰﻳﻜـﻲ 01
، اﻧﺘﺨـﺎب ﻴﻂ ﻫﺎي ﻛﺎري دﺳﺘﻴﺎري اﻧﻄﺒﺎق داﺷﺖﻣﺤ
ﻧﻤﺮه . ﺳﺌﻮاﻟﻲ ﺗﻬﻴﻪ ﺷﺪ 55ﻬﺎﻳﺖ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ در ﻧ .ﺪﺷ
ﺳـﺌﻮال ﻣﺤـﻴﻂ ﻓﻴﺰﻳﻜـﻲ ﺑـﻪ  5اﺳﺘﺮس ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ 
. ﺻﻮرت ﺟﺪاﮔﺎﻧﻪ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﺷﺪ و ﺑﻄﻮر ﺟﺪا آﻧﺎﻟﻴﺰ ﺷـﺪ 
 9ﺗﺎ  5)ﻃﺒﻘﻪ ﻛﻢ  4اﻳﻦ زﻳﺮ ﮔﺮوه اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠﻲ در 
، ﻣﺘﻮﺳـﻂ (اﻣﺘﻴـﺎز  41ﺗﺎ  01)ﻛﻢ ﺗﺎ ﻣﺘﻮﺳﻂ  ،(اﻣﺘﻴﺎز
 52ﺗـﺎ  02)اﻣﺘﻴـﺎز و ﺷـﺪﻳﺪ  91ﺗـﺎ  51)ﺗـﺎ ﺷـﺪﻳﺪ 
  .ي ﺷﺪﺗﻘﺴﻴﻢ ﺑﻨﺪ( اﻣﺘﻴﺎز
اي  ، در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪﺰان رواﻳﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ اﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪﻣﻴ
در اﻳﺮان ﻣﻮرد ارزﻳﺎﺑﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ ﻛﻪ ﻗﺎﺑﻞ ﻗﺒﻮل ﺑـﻮد 
  . (51)درﺻﺪ ذﻛﺮ ﺷﺪ  38و ﺿﺮﻳﺐ آﻟﻔﺎ ﻛﺮوﻧﺒﺎخ آن 
ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻫﺎ ﺗﻮﺳﻂ ﻣﺤﻘﻖ ﺑـﻪ ﺗﻤـﺎم اﻓـﺮاد ﺗﺤـﺖ 
از ﺲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑـﻪ ﺻـﻮرت ﺣﻀـﻮري داده ﺷـﺪﻧﺪ و ﭘ ـ
اﻃﻼﻋﺎت ﺟﻤﻊ  .ﻣﻬﻠﺖ ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺷﺪه ﺟﻤﻊ آوري ﺷﺪﻧﺪ
آوري و ﺑﺮاي ﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴـﻞ داده ﻫـﺎ از ﻧـﺮم اﻓـﺰار 
 ،در آﻧﺎﻟﻴﺰ ﺗﻮﺻـﻴﻔﻲ . اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ 71وﻳﺮاﻳﺶ  SSPS
ﺤـﺮاف ﻣﻌﻴـﺎر و اﻧ ،ﺑﺮاي ﻣﺘﻐﻴﺮﻫـﺎي ﻛﻤـﻲ، ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ 
ﺑﺮاي ﺑﺮرﺳﻲ ارﺗﺒﺎط ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎ ﺑـﺎ . ﻣﺤﺪوده ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺷﺪ
و  2χ ،tseT – Tيﻣﻴﺰان ﺗﻨﺶ ﺷـﻐﻠﻲ از آزﻣـﻮن ﻫـﺎ 
اي ﺑﺮرﺳـﻲ دﻗﻴـﻖ ﺗـﺮ ﺑـﺮ. اﺳـﺘﻔﺎده ﺷـﺪ AVONA
ارﺗﺒﺎط ﺑﻴﻦ ﺗﻨﺶ ﺷﻐﻠﻲ و ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ و ﺣﺬف 
ﺎﻟﻴﺰ رﮔﺮﺳ ــﻴﻮن ﻛﻨﻨ ــﺪه از آﻧ  ــﻣﺘﻐﻴﺮﻫ ــﺎي ﻣﺨ ــﺪوش 
ﻫـﺎي آﻣـﺎري  در ﺗﻤﺎم آزﻣﻮن. ﻟﻮﺟﺴﺘﻴﻚ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ
درﺻـﺪ در ﻧﻈـﺮ ﮔﺮﻓﺘـﻪ  5داري ﻛﻤﺘﺮ از ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ
  .ﺷﺪ
  
  ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ
دﺳﺘﻴﺎر ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﺣﻀـﺮت رﺳـﻮل اﻛـﺮم  053از 
، رﻫـﺎي ورود ﺑـﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺑﻮدﻧـﺪ ي ﻣﻌﻴﺎﻛﻪ دارا( ص)
ﻣﻴـﺰان ﻧﻔﺮ ﺑﻪ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻫﺎ ﭘﺎﺳـﺦ دادﻧـﺪ ﻛـﻪ  503
  .درﺻﺪ ﺑﻮد 78ﭘﺎﺳﺦ دﻫﻲ ﺣﺪود 
  
  اﻃﻼﻋﺎت ﺷﻐﻠﻲ و دﻣﻮﮔﺮاﻓﻴﻚ 
ﺳـﺎل ( 23/75±3/86)ﻣﻴﺎﻧﮕـﻴﻦ ﺳـﻦ دﺳــﺘﻴﺎران 
 84ﺳـﺎل و ﺑـﺎﻻﺗﺮﻳﻦ ﺳـﻦ  72ﻛﻤــﺘﺮﻳﻦ ﺳـﻦ . ﺑﻮد
از دﺳﺘﻴﺎران زن و ( درﺻﺪ 15/3)ﺮ ﻧﻔ 451.ﺳـﺎل ﺑﻮد
از دﺳـﺘﻴﺎران ﻣـﺮد ﺑﻮدﻧـﺪ ( درﺻـﺪ 84/7) ﻧﻔـﺮ 641
ﺮ ﻧﻔ ـ 68از آﻧﻬـﺎ ﻣﺘﺄﻫـﻞ و ( درﺻـﺪ  17/2)ﻧﻔﺮ  312.
( درﺻـﺪ  03/5)ﻧﻔـﺮ  19. ﻣﺠﺮد ﺑﻮدﻧﺪ( درﺻﺪ 82/8)
ﻧﻔـﺮ  57ﺳﺎل دوم ، ( درﺻﺪ 92/9)ﻧﻔﺮ  98 ،ﺳﺎل اول
 رد( ﺪدرﺻ 41/4)ﻧﻔﺮ  34ﺳﺎل ﺳﻮم و ( درﺻﺪ 52/2)
( درﺻـﺪ  92/9)ﻧﻔﺮ  19. ﺳﺎل ﭼﻬﺎرم دﺳﺘﻴﺎري ﺑﻮدﻧﺪ
ﻧﻔـﺮ  312ر رﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﺗﺨﺼﺼـﻲ داراي ﺟﺮاﺣـﻲ و د
در رﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﻏﻴﺮ ﺟﺮاﺣـﻲ ﺗﺤﺼـﻴﻞ ( درﺻﺪ 07/1)
در ( درﺻـ ــﺪ 19/1)دﺳـ ــﺘﻴﺎر  772 .ﺪﻣـ ــﻲ ﻛﺮدﻧـ  ــ
در  (ﺪدرﺻ ـ 8/9)ﻧﻔـﺮ  72ﻫﺎي داراي ﻛﺸﻴﻚ و  رﺷﺘﻪ
ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺳﺎﻋﺎت ﻛـﺎر . ﻫﺎي ﺑﺪون ﻛﺸﻴﻚ ﺑﻮدﻧﺪ رﺷﺘﻪ
ﺗـﺎ  9ﺳﺎﻋﺖ ﺑﺎ ﻣﺤـﺪوده ( 96/16±93/47)در ﻫﻔﺘﻪ 
و ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺳﺎﻋﺎت اﺳﺘﺮاﺣﺖ در ﻳﻚ  ﺳﺎﻋﺖ ﺑﻮد 051
ﻋﺖ ﺑﺎ ﻣﺤﺪوده ﺳﺎ( 7/25±5/99)ﺳﺎﻋﺘﻪ  42ﻛﺸﻴﻚ 
از آﻧﺠﺎ ﻛﻪ ﺑﺎ وﺟـﻮد ﻣﺤﺮﻣﺎﻧـﻪ . ﺳﺎﻋﺖ ﺑﻮد 42ﺻﻔﺮ ﺗﺎ 
، ﻫﺎ و ذﻛﺮ اﻳﻦ ﻧﻜﺘـﻪ در ﭘﺮﺳﺸـﻨﺎﻣﻪ ﺑﻮدن ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ 
ﺑﺮﺧ ــﻲ دﺳ ــﺘﻴﺎران ﺑ ــﻪ ﺑﺮﺧ ــﻲ ﺳ ــﺌﻮاﻻت ﺷ ــﻐﻠﻲ و 
ﻣﻪ ﭘﺎﺳ ــﺦ ﻧﺪادﻧ ــﺪ، ﻣﺠﻤ ــﻮع دﻣﻮﮔﺮاﻓﻴ ــﻚ ﭘﺮﺳﺸ ــﻨﺎ 
  . ﻧﻔﺮ ﺑﻮد 503ﻣﻮارد ﻛﻤﺘﺮ از  ﺑﺮﺧﻲ ، درﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
  
  ﺗﻨﺶ  ﺰانﻴاﻃﻼﻋﺎت ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﻣ
ﻓﺮاواﻧـﻲ ﻧﺴـﺒﻲ و ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤـﺮه اﺳـﺘﺮس ﻛﻠـﻲ 
 1دﺳﺘﻴﺎران رﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠـﻒ در ﺟـﺪول ﺷـﻤﺎره 
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻧﺸﺎن ﻣﻲ دﻫﺪ ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ  .ﺖﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳ
ﻛـﻪ در  ﺑـﻮده  741/60ﻧﻤﺮه اﺳﺘﺮس ﻛﻠﻲ دﺳـﺘﻴﺎران 
. ﻓـﺖﻛـﻢ ﺗـﺎ ﻣﺘﻮﺳـﻂ ﻗـﺮار ﻣـﻲ ﮔﺮ ﻪ اﺳـﺘﺮسﻃﺒﻘـ
ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ رﺷـﺘﻪ  ،ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه اﺳـﺘﺮس 
و ﻛﻤﺘـﺮﻳﻦ ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ ( 071)ﺟﺮاﺣـﻲ ﻣﻐـﺰ اﻋﺼـﺎب 
ﺑـﻮده ( 611/45)ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ رﺷـﺘﻪ ﭘﺰﺷـﻜﻲ ورزﺷـﻲ 
  .اﺳﺖ
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ و ﻃﺒﻘـﻪ ﺑﻨـﺪي ﻧﻤـﺮه اﺳـﺘﺮس 
 2ﻫـﺎي آن در ﺟـﺪول ﺷـﻤﺎره  ﻛﻠـﻲ و زﻳـﺮ ﮔـﺮوه
ﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ ﺟﺪول ﻧﺸﺎن ﻣﻲ دﻫـﺪ ﻛـﻪ . ﻣﺸﺨﺺ اﺳﺖ
ﺗﻨﺶ ﺷﻐﻠﻲ در %(  45)ران ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻛﺜﺮ دﺳﺘﻴﺎ
 
 
 
 
 ﻣﻠﻚ و ﻫﻤﻜﺎران دﻛﺘﺮﻣﺮﻳﻢ
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 (.ص) ﻴﺎران رﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﺣﻀﺮت رﺳﻮل اﻛﺮم آن در دﺳﺘ ﻫﺎي زﻳﺮﮔﺮوهﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ و ﻃﺒﻘﻪ ﺑﻨﺪي ﻧﻤﺮه اﺳﺘﺮس ﻛﻠﻲ و    -2ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
 ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ دارياﺳﺘﺮس ﻛﻞﺧﺼﻮﺻﻴﺎت رﺷﺘﻪ
  0/883741/05ﮔﺮدﺷﻲ ﮔﺮدﺷﻲ ﺑﻮدن ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن
 441/69ﻏﻴﺮ ﮔﺮدﺷﻲ
وﻗﺖ اﺳﺘﺮاﺣﺖ در ﻛﺸﻴﻚ
  (ﺳﺎﻋﺖ)
  0/400351/56  <2
 641/19  ≥ 2
  0/500641/43وﻗﺖ ﻛﺎﻓﻲ وﻗﺖ ﻏﺬا ﺧﻮردن در ﻛﺸﻴﻚ
 251/95م وﻗﺖ ﻛﺎﻓﻲﻋﺪ
0/1000241/85  08 ≥  (ﺳﺎﻋﺖ)ﺳﺎﻋﺎت ﻛﺎر در ﻫﻔﺘﻪ
 151/54  08<
 
  ﻲﺗﺨﺼﺼ رﺷﺘﻪ در ﻲﺟﺮاﺣ
0/1000851/78ﺟﺮاﺣﻲ
 241/20ﻲﺟﺮاﺣﺮﻴﻏ 
 
  ﻲﺗﺨﺼﺼ رﺷﺘﻪ در ﻚﻴﺸﻛ
0/1000941/12ﻚﻴﻛﺸ
 521/40ﻚﻴﻛﺸﺮﻴﻏ 
ﺣﺪ ﻛﻢ ﺗﺎ ﻣﺘﻮﺳﻂ داﺷﺘﻨﺪ و ﭘﺲ از آن ﺗﻨﺶ در ﺣﺪ 
ﻔـﺮ ﺗﻨﻬـﺎ ﻳـﻚ ﻧ %(.  54)ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺗﺎ ﺷﺪﻳﺪ دﻳﺪه ﺷـﺪ 
اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠﻲ در ﺣﺪ ﻛﻢ و دو ﻧﻔﺮ، اﺳﺘﺮﺳﻲ در ﺣﺪ 
 ﻫﻤﺎن ﻃﻮر ﻛﻪ در اﻳﻦ ﺟﺪول ﻣﺸﺎﻫﺪه. ﺷﺪﻳﺪ داﺷﺘﻨﺪ
، در ﺑ ــﻴﻦ ﺑﻴﺸ ــﺘﺮﻳﻦ ﻋﺎﻣ ــﻞ اﺳ ــﺘﺮس زا  ،ﻣ ــﻲ ﺷ ــﻮد
ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤـﺮه . ﺑﺎرﻛﺎري ﺑﻮد ،رد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪﻴﺎران ﻣﻮدﺳﺘ
ﺑـﻮد ﻛـﻪ در ﻣﺤـﺪوده  13/50اﻳـﻦ ﻋﺎﻣـﻞ ﺗـﻨﺶ زا 
ﺑﻘﻴـﻪ . ﺳﺘﺮس ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺗـﺎ ﺷـﺪﻳﺪ ﻗـﺮار ﻣـﻲ ﮔﺮﻓـﺖ ا
در ﻣﺤﺪوده اﺳﺘﺮس ﻛﻢ ﺗﺎ ﻣﺘﻮﺳﻂ  ،ﻋﻮاﻣﻞ اﺳﺘﺮس زا
 . ﻗﺮار داﺷﺘﻨﺪ
، ﺟـﻨﺲ (p=  0/705)ﻣﻴﺰان اﺳﺘﺮس ﻛﻞ ﺑـﺎ ﺳـﻦ 
، داﺷـﺘﻦ (p= 0/173)، وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺄﻫـﻞ (p = 0/358)
( p= 0/318)، ﻣﺼــﺮف ﺳ ــﻴﮕﺎر (p=  0/215)ﻧ ــﺪ ﻓﺮز
 3ﻧﺘﺎﻳﺞ در ﺟﺪول ﺷﻤﺎره  .داري ﻧﺪاﺷﺖ ارﺗﺒﺎط ﻣﻌﻨﻲ
  .ﻣﺸﺨﺺ اﺳﺖ
اﻣـﺎ ﻣﻴـﺰان اﺳـﺘﺮس ﻛـﻞ ﺑـﺎ وﻗـﺖ اﺳـﺘﺮاﺣﺖ در  
، وﻗﺖ ﻏﺬا ﺧﻮردن در ﻛﺸـﻴﻚ (p=  0/400)ﻛﺸﻴﻚ 
، (p< 0/1000)، ﺳﺎﻋﺎت ﻛﺎر در ﻫﻔﺘـﻪ (p=  0/500)
و ( p<0/1000) ﻲﺟﺮاﺣـﻲ داﺷـﺘﻦ رﺷـﺘﻪ ﺗﺨﺼﺼ ـ
ارﺗﺒﺎط ( p<0/1000)ﻚ داﺷﺘﻦ رﺷﺘﻪ ﺗﺨﺼﺼﻲ ﻛﺸﻴ
 4ﺷﻤﺎره  ﻫﻤﺎن ﻃﻮر ﻛﻪ در ﺟﺪول. داري داﺷﺖ ﻣﻌﻨﻲ
ﻣﻴﺰان اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠﻲ ﻛﻠﻲ دﺳـﺘﻴﺎران ، ﻣﺸﺨﺺ اﺳﺖ
، دﺳﺘﻴﺎريه ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن در ﻃﻮل دور ﺑﻮدن ﻲﺑﺎ ﮔﺮدﺷ
ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎﻳﻲ (. p= 0/883)ﻧﺪاﺷﺖ  يﻣﻌﻨﻲ دارط ارﺗﺒﺎ
ﺑﺎ ﻣﻴﺰان اﺳـﺘﺮس ﺷـﻐﻠﻲ ﻛﻠـﻲ  ﻛﻪ ارﺗﺒﺎط ﻣﻌﻨﻲ دار
ﻫﺎي اﺳـﺘﺮس ﻧﻴـﺰ  ، ﺗﻘﺮﻳﺒﺎً ﺑﺎ ﺗﻤﺎﻣﻲ زﻳﺮ ﮔﺮوهﺷﺘﻨﺪدا
  .ارﺗﺒﺎط ﻣﻌﻨﻲ دار داﺷﺘﻨﺪ
ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ و ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ داري اﺳﺘﺮس ﻛﻞ ﺑﺎ ﺗﻮﺟـﻪ 
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ آزﻣـﻮن ( اول ﺗﺎ ﭼﻬﺎرم)ﺑﻪ ﺳﺎل دﺳﺘﻴﺎري 
اﺳﺘﺮس ﻛﻞ در ﺑﻴﻦ اﻳﻦ ﭼﻬﺎر . ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺷﺪ AVONA
 .(p= 0/026) داري ﻧﺪاﺷﺖﺳﺎل ﺗﻔﺎوت آﻣﺎري ﻣﻌﻨﻲ
 1ﺳـﺎل )ان ﺑﻪ دو ﮔﺮوه ﺳﺎل ﭘﺎﻳﻴﻦ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ دﺳﺘﻴﺎر
اﺳﺘﺮس . ﺗﻘﺴﻴﻢ ﺷﺪﻧﺪ( 4و  3ﺳﺎل )و ﺳﺎل ﺑﺎﻻ ( 2و 
 ﭻﻴﻫ ـ، ﻦ دﺳـﺘﻴﺎران ﺳـﺎل ﭘـﺎﻳﻴﻦ و ﺳـﺎل ﺑـﺎﻻ ﻛﻞ ﺑﻴ
ﻫﺎي  اﻣﺎ از ﺑﻴﻦ زﻳﺮ ﮔﺮوه(. p= 0/999)ﺖ ﺗﻔﺎوﺗﻲ ﻧﺪاﺷ
در دﺳﺘﻴﺎران ﺳـﺎل  يﺑﺎر ﻛﺎر ،ﺷﻐﻠﻲ يزا ﺗﻨﺶﻋﻮاﻣﻞ 
ﺳـﺎل ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺑﺎ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ داري ﺑﻴﺸﺘﺮ از دﺳﺘﻴﺎران 
ﻮﻟﻴﺖ ﺑﺮﻋﻜﺲ اﺳـﺘﺮس ﻣﺴـﺌ (. p<0/1000)د ﺑﺎﻻ ﺑﻮ
، ﺑﺎ ﺗﻔﺎوت آﻣﺎري ﻣﻌﻨﻲ ﭘﺬﻳﺮي در دﺳﺘﻴﺎران ﺳﺎل ﺑﺎﻻ
داري ﺑﻴﺸـ ــﺘﺮ از دﺳـ ــﺘﻴﺎران ﺳـ ــﺎل ﭘـ ــﺎﻳﻴﻦ ﺑـ ــﻮد 
ﻫﺎ  ، در ﺧﺎﻧﻢاول دﺳﺘﻴﺎرياﺳﺘﺮس ﺳﺎل  .(p=0/730)
و آﻗﺎﻳﺎن و ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ اﺳﺘﺮس ﺳﺎل ﭼﻬـﺎرم دﺳـﺘﻴﺎري 
. ﺗﻔــﺎوت ﻣﻌﻨــﻲ داري ﻧﺪاﺷــﺖ در اﻳــﻦ دو ﮔــﺮوه 
ﻋﻮاﻣﻞ ﺗـﻨﺶ زا  ﻫﺎي ﻤﺒﺴﺘﮕﻲ داﺧﻠﻲ ﺑﻴﻦ زﻳﺮﮔﺮوهﻫ
 و ﺳـﻄﺢ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﺿـﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴـﺘﮕﻲ ﭘﻴﺮﺳـﻮن 
 در ﺟـﺪول ﻛـﻪ  ﮔﻮﻧـﻪ  ﻫﻤﺎن. داري ﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪ ﻣﻌﻨﻲ
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  (ص)ﺘﻐﻴﺮﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﻴﻚ دﺳﺘﻴﺎران رﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﺣﻀﺮت رﺳﻮل اﻛﺮم اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠﻲ ﻛﻞ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣ ﻣﻴﺰانﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ  -3ﺷﻤﺎره  ﺟﺪول
 ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ دارياﺳﺘﺮس ﻛﻞ ﻣﺘﻐﻴﺮ دﻣﻮﮔﺮاﻓﻴﻚ
  0/705741/24ﺳﺎل 13  > ﺳﻦ
 541/09  ﺳﺎل 13≤
  0/358741/12ﻣﻮﻧﺚ ﺟﻨﺲ
 641/97ﻣﺬﻛﺮ
  0/173741/07ﻣﺠﺮد وﺿﻌﻴﺖ  ﺗﺎﻫﻞ
 541/54ﻣﺘﺎﻫﻞ
  0/215841/90ﺪداراي ﻓﺮزﻧ ﻓﺮزﻧﺪ
 641/15ﺑﺪون ﻓﺮزﻧﺪ
  0/318641/52ﺳﻴﮕﺎري ﻣﺼﺮف ﺳﻴﮕﺎر
 741/21ﻏﻴﺮ ﺳﻴﮕﺎري
  
 (ص)ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﺣﻀﺮت رﺳﻮل اﻛﺮم  ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻣﻴﺰان اﺳﺘﺮس ﻛﻞ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺧﺼﻮﺻﻴﺎت رﺷﺘﻪ دﺳﺘﻴﺎران رﺷﺘﻪ ﻫﺎي -4ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
 اﺳﺘﺮس ﻛﻞ  ﭘﺬﻳﺮيﻣﺴﺌﻮﻟﻴﺖ ﺗﻌﺎرض ﻧﻘﺶاﺑﻬﺎم ﻧﻘﺶﻛﻤﺒﻮد ﻧﻘﺶ ﺑﺎر ﻛﺎريﺷﺪت
 درﺻﺪ ﻓﺮاواﻧﻲ درﺻﺪ ﻓﺮاواﻧﻲ درﺻﺪﻓﺮاواﻧﻲدرﺻﺪﻓﺮاواﻧﻲدرﺻﺪﻓﺮاواﻧﻲ درﺻﺪ ﻓﺮاواﻧﻲ 
  0/3 1 5 41  0/72561421 2 7 ﻛﻢ
ﻛﻢ ﺗﺎ
 45 561 84 841 25 951 65 071 35 261 34 131  ﻣﺘﻮﺳﻂ
ﻣﺘﻮﺳﻂ
 54 731 93 911  54/3 831 53 701 04 221 14 621  ﺗﺎ ﺷﺪﻳﺪ
  0/7 2 8 42 2642139 41 14 ﺷﺪﻳﺪ
 001 503 001 503 001503001503001503 001 503 ﻣﺠﻤﻮع
  741/6092/5592/3382/9382/27  13/50  ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ
ﻦ ﺑـﻴ  ،ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﻫﻤﺒﺴـﺘﮕﻲ  ،ﻣﺸﺨﺺ اﺳﺖ 5ﺷﻤﺎره 
اﺑﻬـﺎم ﻧﻘـﺶ ﺑـﺎ ﻛﻤﺒـﻮد ﻧﻘـﺶ وﺟـﻮد داﺷـﺖ ﻋﺎﻣﻞ 
در ﻧﻬﺎﻳــــ ــﺖ . (α=0/10 ،p= 0/955،p<0/1000)
ﺶ ﺷـﻐﻠﻲ ﺑـﺎ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫـﺎي ﺟﻬﺖ ﺑﺮرﺳـﻲ ارﺗﺒـﺎط ﺗـﻨ 
اﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮدﻳـﺪ  ﻚﻴﻟﺠﺴﺘﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از آﻧﺎﻟﻴﺰ رﮔﺮﺳﻴﻮن 
، ﺣﺘـﻲ دﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ آﻧﺎﻟﻴﺰ ﻧﺸـﺎن دا (. 6ه رﺪول ﺷﻤﺎﺟ)
ﭘﺲ از ﺗﻌﺪﻳﻞ ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺨـﺪوش ﻛﻨﻨـﺪه، ﺑـﻴﻦ ﺗـﻨﺶ 
ﺷـﻐﻠﻲ و اﻳـﻦ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫـﺎ ارﺗﺒـﺎط ﻣﻌﻨـﻲ داري وﺟـﻮد 
و  IC=  1/01-2/43) ﺳﺎﻋﺎت ﻛﺎر در ﻫﻔﺘـﻪ : داﺷﺖ 
وﻗﺖ اﺳﺘﺮاﺣﺖ در ﻳـﻚ  ،(p =0/50و  RO = 1/242
 = 1/269و  IC= 1/21-4/80)ﺳ ــﺎﻋﺘﻪ  42ﻛﺸ ــﻴﻚ 
ﻛﺸﻴﻚ داﺷﺘﻦ رﺷﺘﻪ ﺗﺨﺼﺼـﻲ  ،(p = 0/840و  RO
( p= 0/710و  RO = 4/195و  IC =1/13-61/31)
 IC =2/01-6/67)و ﺟﺮاﺣﻲ داﺷﺘﻦ رﺷﺘﻪ ﺗﺨﺼﺼﻲ 
ﺑ ــﺎ ﺗﻮﺟ ــﻪ ﺑ ــﻪ اﻳ ــﻦ ( p=  0/100و  RO = 3/967و 
ي اﺳـﺘﺮس ﺑﻨﺪ ﻣﻮﺿﻮع ﻛﻪ ﺗﻌﺪاد دﺳﺘﻴﺎران در ﻃﺒﻘﻪ
، ﻓﻘﻂ ﻳﻚ ﻧﻔـﺮ و در ﮔـﺮوه ﺑـﺎ در ﮔﺮوه ﺑﺎ اﺳﺘﺮس ﻛﻢ
، دﺳـﺘﻴﺎران از ﻧﻈـﺮ ، ﺗﻨﻬﺎ دو ﻧﻔـﺮ ﺑـﻮد ﻳﺪﺷﺪ اﺳﺘﺮس
 941ﺗـﺎ  05)ﻣﻴﺰان اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠﻲ ﺑﻪ دو ﮔﺮوه ﻛﻤﺘﺮ 
ﻃﺒﻘـﻪ ﺑﻨـﺪي ( اﻣﺘﻴﺎز 052ﺗﺎ  051)و ﺑﻴﺸﺘﺮ ( اﻣﺘﻴﺎز
اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠﻲ ﺑـﻪ ﻋﻨـﻮان ﻓـﺎﻛﺘﻮر واﺑﺴـﺘﻪ در . ﺷﺪﻧﺪ
ﺨﺼـﻲ و ﻣﺘﻐﻴﺮﻫـﺎي ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ و ﻣﺘﻐﻴﺮﻫـﺎي ﺷ 
ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ رﺷﺘﻪ ﺗﺨﺼﺼﻲ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻓـﺎﻛﺘﻮر ﻣﺴـﺘﻘﻞ 
  . ﺷﺪﻧﺪ ﻚﻴﻟﺠﺴﺘ ﻮنﻴرﮔﺮﺳ ﺰﻴآﻧﺎﻟوارد 
 
 يﺮﻴﮔ ﺠﻪﻴو ﻧﺘﺤﺚ ﺑ
ﻣﻴﺰان اﺳﺘﺮس ﻛﻠﻲ، در دﺳﺘﻴﺎران ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ در ﺣـﺪ 
درﺻـﺪ دﺳـﺘﻴﺎران،  45 ﻛـﻪ  يﻃـﻮر ﻪ ﺑ  ـ. ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺑﻮد
درﺻ ــﺪ،  54اﺳﺘﺮﺳــﻲ در ﺣ ــﺪ ﻛ ــﻢ ﺗ ــﺎ ﻣﺘﻮﺳــﻂ و 
 .ﺪ داﺷﺘﻨﺪاﺳﺘﺮﺳﻲ در ﺣﺪ ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺗﺎ ﺷﺪﻳ
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 (ص)ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﺣﻀﺮت رﺳﻮل اﻛﺮم  ﺷﻐﻠﻲ در دﺳﺘﻴﺎران رﺷﺘﻪ ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﻨﺶ زايﻫﺎي  ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﺑﻴﻦ زﻳﺮﮔﺮوه -5ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
  ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﺖ ﭘﺬﻳﺮي  ﺗﻌﺎرض ﻧﻘﺶ  اﺑﻬﺎم ﻧﻘﺶ ﻛﻤﺒﻮد ﻧﻘﺶ يﺑﺎر ﻛﺎر  اﺳﺘﺮﺳﻮر
  ﻛﻤﺒﻮد ﻧﻘﺶ
  
  
p=0/066
 giS=0/52
  
 
  
 
  
 
 
  
  
  
  
 
  اﺑﻬﺎم ﻧﻘﺶ
  
p=0/800*
  gis=0/688
p=0/955*
  gis<0/1000
  
 
  
 
 
  
  
  
  
 
  ﺗﻌﺎرض ﻧﻘﺶ
  
p=0/544
  gis<0/1000
  
  p=0/162
  gis<0/1000
  
 p=0/971*
  gis<0/2000 
 
 
  
  
  
  
  ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﺖ  ﭘﺬﻳﺮي
  
  
p=0/864*
  gis<0/1000
  
p=0/822*
  gis<0/1000
  
 p=0/941*
  gis<0/9000
  
 p=0/084*
  gis<0/1000
  
  
  
  
  اﺳﺘﺮس ﻓﻴﺰﻳﻜﻲ
  
  
p=0/114*
  gis<0/1000
  
p=0/910*
  gis=0/537
  
 p=0/230
   gis=0/185
 p=0/193*
  gis<0/1000
  
  p=0/744*
  gis<0/1000
  
 p=ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﭘﻴﺮﺳﻮن ،)deliat-2 gis( eulav p =giS.اﺳﺖ ﻣﻌﻨﻲ دار 0/50ﺳﻄﺢ ﺑﻘﻴﻪ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻫﺎ در. ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ در ﺳﻄﺢ ﻳﻚ درﺻﺪ ﻣﻌﻨﻲ دار اﺳﺖ*
ﻋﻮاﻣﻞ ﺗـﻨﺶ زا ﻫﺎي  اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع در ﻣﻮرد زﻳﺮ ﮔﺮوه 
، ﺑـﺎ 4831در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اي ﻛﻪ در ﺳﺎل . ﻫﻢ ﺻﺎدق ﺑﻮد
ﭘﺰﺷﻜﺎن ﺷﺎﻏﻞ  يﺑﺮ رو، اﺳﺘﻔﺎده از ﻫﻤﻴﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ
درﺻـﺪ  86، ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻗﺎﻧﻮﻧﻲ ﺷﻬﺮ ﺗﻬﺮان اﻧﺠﺎم ﺷﺪدر 
. ( 51)ﭘﺰﺷــﻜﺎن اﺳــﺘﺮس ﻛ ــﻢ ﺗ ــﺎ ﻣﺘﻮﺳــﻂ داﺷ ــﺘﻨﺪ 
ﺷـﻐﻠﻲ در  ﻨﺶ زاﺗ ـ ﻫـﺎي  ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﻣﻴـﺰان زﻳﺮﮔـﺮوه 
، در آﻣﺮﻳﻜﺎ در يا ﻣﻄﺎﻟﻌﻪدر . د، ﺑﺎر ﻛﺎري ﺑﻮﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ
ارﺗﻮﭘـﺪي و در  يﻫـﺎ  ﺪﻧﺖﻳ ـرزﻣﻮرد اﺳـﺘﺮس ﺷـﻐﻠﻲ 
 يﻫـﺎ  ﺪﻧﺖﻳ ـرزﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺮاﻧﻜﻮ در ﻣﻮرد اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠﻲ 
ﻋﻮاﻣـﻞ  ﻦﻳﺗـﺮ ﻣﻬـﻢ از  يﺑـﺎر ﻛـﺎر زﻧﺎن و زاﻳﻤﺎن ﻧﻴـﺰ 
در ﻣـﻮرد . (71و61)ﻣﺴﺘﻌﺪ ﻛﻨﻨﺪه اﺳﺘﺮس ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﺷـﺪ 
ﻣﺘﻐﻴﺮﻫ ــﺎي ﺷﺨﺼ ــﻲ ﻳ ــﺎ  ﻠﻲ وارﺗﺒ ــﺎط ﺗ ــﻨﺶ ﺷ ــﻐ 
ﻦ ﺻـﻮرت ﺑـﻮده ، ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ ﺑـﻪ اﻳ ـدﻣﻮﮔﺮاﻓﻴﻚ
، در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، ﺑـﻴﻦ ﺳـﻦ و اﺳـﺘﺮس ﺷـﻐﻠﻲ  .ﺖاﺳ
در ﻣﻮرد (. p = 0/705)راﺑﻄﻪ ﻣﻌﻨﻲ داري ﻳﺎﻓﺖ ﻧﺸﺪ 
ﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت ﻗﺒﻠـﻲ ﻧﺘـﺎ  ،ﻧﻘﺶ ﺳﻦ در اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠﻲ
 يﺑــﺮ رودر ﻣﻄﺎﻟﻌــﻪ اي . ﻣﺘﻔــﺎوت ﺑــﻮده اﺳــﺖ
ﺑـﺮ  يﮕـﺮ ﻳدﻟﻌﻪ ﻣﺘﺨﺼﺼﻴﻦ اﻋﺼﺎب و روان و در ﻣﻄﺎ
ﮔﺮوﻫﻲ از دﺳﺘﻴﺎران و ﻣﺘﺨﺼﺼﺎن رﺷـﺘﻪ ﻫـﺎي  يرو
اي ﺑﻴﻦ ﺳﻦ  ﻣﺨﺘﻠﻒ داﻧﺸﮕﺎه ﺷﻬﻴﺪ ﺑﻬﺸﺘﻲ ﻧﻴﺰ راﺑﻄﻪ
اﻣﺎ در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ اي . (91و81)و اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠﻲ ﻳﺎﻓﺖ ﻧﺸﺪ
ﻣﻮرد اﺳﺘﺮس ﺷـﻐﻠﻲ ﻣﺘﺨﺼﺼـﻴﻦ ﻃـﺐ  در ،در ژاﭘﻦ
ﺗـﺮﻳﻦ ﮔـﺮوه ، در ﺟـﻮان ﻛﺎر، ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠﻲ
 ﻧﻈﺮﻳـﻪ اﺳـﭙﻴﻮ و  ﺑـﺮ ﻋﻜـﺲ ﻣﻄـﺎﺑﻖ  .( 02) ﺳﻨﻲ ﺑـﻮد 
، اﺳﺘﺮس ﺑﻴﺸـﺘﺮي دارﻧـﺪ، ﺗﺮ ﻣﺴﻦﻛﺎرﮔﺮان ، ﻮﻛﻦﭙاﺳ
 ﻫـﺎ  آن. ( 12)ﻛﻤﺘﺮي ﺷﻜﺎﻳﺖ دارﻧـﺪ  سﮔﺮﭼﻪ از اﺳﺘﺮ
، ﺗـﺮ ﻣﺴـﻦ ﺧﻮد درﻳﺎﻓﺘﻨﺪ ﻛـﻪ ﻛـﺎرﮔﺮان  در ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت
و ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﺖ ﺑﻴﺸـﺘﺮي دارﻧـﺪ وﻟـﻲ  يﺑﺎر ﻛﺎراﺳﺘﺮس 
در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ . ﻛﻤﺘﺮي دارﻧﺪ ﺗﻀﺎد ﻧﻘﺶﻛﻤﺒﻮد ﻧﻘﺶ و 
اﻣﺎ  ،ﻀﺎد ﻧﻘﺶ ﻛﻤﺘﺮي داﺷﺘﻨﺪ، ﺗﺗﺮ ﻣﺴﻦﻣﺎ ﻧﻴﺰ، اﻓﺮاد 
  .ﻛﺮد ﻲﻧﻤﺒﻮد ﻧﻘﺶ، اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﺻﺪق در ﻣﻮرد ﻛﻤ
در ﻣﻮرد ارﺗﺒﺎط ﺟﻨﺲ ﺑﺎ اﺳـﺘﺮس ﺷـﻐﻠﻲ ﻧﻴـﺰ در  
 .(p =0/358)ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ راﺑﻄﻪ ﻣﻌﻨﻲ داري ﻳﺎﻓﺖ ﻧﺸﺪ
ا ﺗـﻨﺶ ز  ﻫـﺎي  از زﻳـﺮ ﮔـﺮوه  ﻛـﺪام  ﭻﻴﻫدر ﺿﻤﻦ در 
ﻧﺘـﺎﻳﺞ . ﻠﻲ ﻧﻴﺰ راﺑﻄـﻪ اي ﺑـﺎ ﺟـﻨﺲ ﻳﺎﻓـﺖ ﻧﺸـﺪ ﺷﻐ
در .ﻦ زﻣﻴﻨﻪ ﻣﺘﻔﺎوت ﺑـﻮده اﺳـﺖ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻗﺒﻠﻲ در اﻳ
ﺑﻄﻪ اي ﺑـﻴﻦ ﺟـﻨﺲ و اﺳـﺘﺮس ، ﻧﻴﺰ راوﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﻮراد
اﻣﺎ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اي ﻛﻪ ﺑﺮوي ﺗﻌﺪاد زﻳﺎدي از . ﭘﻴﺪا ﻧﺸﺪ
ﻳﻲ ﺻﻮرت ﻫﺎي ﻛﺎﻧﺎدا ﻓﻠﻮﺷﻴﭗ و ﻫﺎ ، رزﻳﺪﻧﺖﻫﺎ اﻳﻨﺘﺮن
، اﺳـﺘﺮس ﺷـﻐﻠﻲ زﻧـﺎن ﮔﺮﻓﺖ و در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷـﻴﻤﻴﺰو 
در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺷـﻴﻤﻴﺰو، ﻋﻠـﺖ  .(22)ﺑﻴﺶ از ﻣﺮدان ﺑـﻮد 
ﺖ ﻴﺸﺘﺮ ﺑﻮدن اﺳﺘﺮس ﻣﺘﺨﺼﺼﻴﻦ زن ﻃﺐ ﻛﺎر ﻧﺴﺒﺑ
، درﮔﻴﺮي ﺑﻴﺸـﺘﺮ ﺑـﺎ ﺑﻪ ﻫﻤﻜﺎران ﻣﺮد در اﻳﻦ رﺷﺘﻪ را
ﺗﺤﻘﻴﻘـﻲ در . اﻧـﺪ  ﻫﻤﻜﺎران ﻣﺮد در اﻳﻦ رﺷﺘﻪ داﻧﺴﺘﻪ
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  (ص)ﺣﻀﺮت رﺳﻮل اﻛﺮم ﻤﺎرﺳﺘﺎنﻴﺑ ﺎرانﻴﻣﺨﺘﻠﻒ در دﺳﺘ يﻫﺎ ﺮﻴﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﺘﻐ ﻲﺷﺪه اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠ ﻞﻳﻧﺴﺒﺖ ﺧﻄﺮ ﺧﺎم و ﺗﻌﺪ -6ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
ﻧﺴﺒﺖ ﺧﻄﺮ ﻣﺘﻐﻴﺮ
 ﺧﺎم
ﺳﻄﺢ اﻃﻤﻴﻨﺎن
  %59
ﺳﻄﺢ
  ﻣﻌﻨﻲ داري 
 ﻧﺴﺒﺖ ﺧﻄﺮ
  ﺪﻳﻞ ﺷﺪهﺗﻌ 
ﺳﻄﺢ اﻃﻤﻴﻨﺎن 
  %59
 ﺳﻄﺢ
  ﻣﻌﻨﻲ داري 
 ﺑﺪون ﺟﺮاﺣﻲرﺷﺘﻪ
 
 ﺑﺎ ﺟﺮاﺣﻲ
1
 
  4/96
.…
  0/1000  2/57-8/10
 
 
  3/967
 
 
  2/01-6/67
 
  0/100
 ﺑﺪون ﻛﺸﻴﻚرﺷﺘﻪ
 
 ﺑﺎ ﻛﺸﻴﻚ
1
 
  7/66
 .…
 
  2/52-62/30
  0/1000
 
 
  4/195
 
 
  1/13-61/31
 
  0/710
وﻗﺖ اﺳﺘﺮاﺣﺖ در 
 42ﻳﻚ ﻛﺸﻴﻚ 
 ﺳﺎﻋﺘﻪ
  ﺳﺎﻋﺖ2ﺑﻴﺸﺘﺮ از 
 
 2ﻛﻤﺘﺮ و ﻣﺴﺎوي 
 ﺳﺎﻋﺖ
1
 
  2/042
 ..…
 
  1/731-4/14
  0/20
 
 
  1/269
 
 
  1/21-4/80
 
  0/840
08ﻛﻤﺘﺮ و ﻣﺴﺎويﺳﺎﻋﺎت ﻛﺎر در ﻫﻔﺘﻪ
 ﺳﺎﻋﺖ
 
  ﺳﺎﻋﺖ 08ﺑﻴﺸﺘﺮ از 
1
 
  1/48
 ..…
 
  1/31-2/99
  0/410
 
 
  1/242
 
 
  1/01-2/43
 
  0/50
وﻋﺪه  3وﻗﺖ ﺧﻮردن 
ﻏﺬاﻳﻲ در ﻳﻚ 
 ﻛﺸﻴﻚ
 وﻗﺖ دارد
 
 وﻗﺖ ﻧﺪارد
1
 
  1/85
 ..…
 
  0/89-2/65
  0/960
 
 
  1/483
 
 
  0/38-2/03
 
  0/802
 
ﺎي ﭘـﺮﺗﻨﺶ داﻧﺸـﮕﺎه ﻛﻪ ﺑﺮوي دﺳـﺘﻴﺎران رﺷـﺘﻪ ﻫ ـ
ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﺑﺎ ﺗﻨﺶ در دﺳـﺘﻴﺎران ﻣـﺮد ، ﺗﻬﺮان اﻧﺠﺎم ﺷﺪ
ﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌ ــ اﻣ ــﺎ در. (32)د ﺑﻴﺸ ــﺘﺮ از دﺳ ــﺘﻴﺎران زن ﺑ ــﻮ 
. ﻛﺮدﻧـﺪ  ﻲﻣ ـ، ﻣﺮدﻫﺎ ﺗﻨﺶ ﺑﻴﺸﺘﺮي را ﺗﺤﻤـﻞ دﻳﮕﺮي
د ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ زن ﻋﻠﺖ زﻳﺎدﺗﺮ ﺑﻮدن اﺳﺘﺮس ﭘﺰﺷﻜﺎن ﻣﺮ
، ﺳﺎﻋﺎت ﻛﺎري ﺑﻴﺸـﺘﺮ ﭘﺰﺷـﻜﺎن را در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻗﺒﻠﻲ
ﺗﻌﻄﻴﻞ و ﺗﻔﺮﻳﺢ ﻣﺮد ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﭘﺰﺷﻜﺎن زن و روزﻫﺎي 
ﻛﻪ در ﻣـﻮرد دﺳـﺘﻴﺎران ﭼﻨـﻴﻦ . ﻛﻤﺘﺮ آﻧﺎن داﻧﺴﺘﻨﺪ
  . (42)ﻛﻨﺪ ﺗﻔﺎوﺗﻲ ﺻﺪق ﻧﻤﻲ
ﻣﻮرد ﺗﺄﻫﻞ ﻧﻴﺰ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ راﺑﻄﻪ ﻣﻌﻨﻲ داري در 
ﻛـﻪ در (. p = 0/173)ﺑﺎ اﺳﺘﺮس ﺷﻐﻠﻲ ﺑﺪﺳﺖ ﻧﻴﺎﻣﺪ
ﺷـﻐﻠﻲ ﻧﻴـﺰ ﺗـﻨﺶ  يﻫﺎ از زﻳﺮ ﮔﺮوه ﻛﺪام ﭻﻴﻫﺿﻤﻦ 
 ﺎتﻣﻄﺎﻟﻌـ يﺎرﻴدر ﺑﺴـ. راﺑﻄـﻪ اي ﺑـﺎ ﺗﺄﻫـﻞ ﻧﺪاﺷـﺖ
و اﻣﺎ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺳـﻮ . ﻳﺎﻓﺖ ﻧﺸﺪ دو ﻦﻳااي ﺑﻴﻦ  راﺑﻄﻪ
 ﺳ ــﺘﺮسﺑ ــﺮ اآن  ﺮﻴﺗ ــﺄﺛ و ﻣ ــﻮرد ازدواجﺑﺮاﻧﻜ ــﻮ در 
. (52)ﻫﺎ ﺑﻮد رزﻳﺪﻧﺘﻲ اﺳﺘﺮس ﻣﺠﺮد ﻫﺎ ﺑﻴﺸﺘﺮ از ﻣﺘﺄﻫﻞ
ﺲ ﻣﺘﻔـﺎوت ، ﺗﺄﺛﻴﺮ ﺗﺄﻫﻞ ﺑـﺮ دو ﺟـﻨ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﺧﻴﺮ
و ﭼـﻪ در  ﻫﺎ ﺧﺎﻧﻢ، ﺗﺄﻫﻞ ﭼﻪ در اﻣﺎ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ .دﺑﻮ
ﺑـﺮﻋﻜﺲ در . آﻗﺎﻳﺎن ﺗﺄﺛﻴﺮي ﺑﺮ اﺳﺘﺮس ﻛـﻞ ﻧﺪاﺷـﺖ 
 يﻫـﺎ ﻤﺎرﺳـﺘﺎن ﻴﺑدﺳـﺘﻴﺎران  يﺑـﺮ رو اي ﻛـﻪ  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
 ،اﻳ ــﺮان اﻧﺠ ــﺎم ﮔﺮﻓ ــﺖ  ﻬ ــﺮان و داﻧﺸ ــﮕﺎهداﻧﺸ ــﮕﺎه ﺗ
  . (62)ﻣﺸﻜﻼت رواﻧﻲ در دﺳﺘﻴﺎران ﻣﺘﺄﻫﻞ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﻮد
ﺗﺄﻫـﻞ ﻫـﻢ ﻧﺘـﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت ﻗﺒﻠـﻲ  در ﻣـﻮرد  ﭘﺲ
اﻣـﺎ در ﻣـﻮرد داﺷـﺘﻦ ﻓﺮزﻧـﺪ ﻫـﻢ در . ﻣﺘﻔـﺎوت ﺑـﻮد
ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻣـﺎ راﺑﻄـﻪ ﻣﻌﻨـﻲ داري ﺑـﻴﻦ اﻳـﻦ ﻣﺘﻐﻴـﺮ و 
در (. p = 0/215)اﺳـ ــﺘﺮس ﺷـ ــﻐﻠﻲ ﻳﺎﻓـ ــﺖ ﻧﺸـ ــﺪ 
ﺳﺘﻴﺎران داراي ن اﺳﺘﺮس در د، ﻣﻴﺰااي ﻣﺸﺎﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ  .(01)، ﻛﻤﺘﺮ از ﺳﺎﻳﺮ دﺳـﺘﻴﺎران ﺑـﻮد ﻓﺮزﻧﺪ
. اﺷﺘﻦ ﻓﺮزﻧﺪ در دو ﺟﻨﺲ ﻣﺘﻔـﺎوت ﺑـﻮد ، ﺗﺄﺛﻴﺮ دﻛﻠﻨﺮ
  .ﻣﺎ ﭼﻨﻴﻦ ﻧﺘﻴﺠﻪ اي ﻳﺎﻓﺖ ﻧﺸﺪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
ﺳـﻴﮕﺎر و ﺗـﺄﺛﻴﺮ آن ﺑـﺮ اﺳـﺘﺮس  در ﻣﻮرد ﻣﺼـﺮف 
 و ﭼﻪ( p=  0/318)، ﭼﻪ در ﻣﻮرد اﺳﺘﺮس ﻛﻞ ﺷﻐﻠﻲ
. داري ﻳﺎﻓﺖ ﻧﺸﺪ ﻲ، راﺑﻄﻪ ﻣﻌﻨﻫﺎي اﺳﺘﺮس زﻳﺮ ﮔﺮوه
ﻧﻴﺰ ﻣﺼﺮف ﺳـﻴﮕﺎر و  ﻲﺘﻴﻜﻮﺳﻳدر ﻣﻜﺰ يدر ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ا
اﻟﻜﻞ ﺗـﺄﺛﻴﺮي ﺑـﺮ ﺳـﻄﺢ اﺳـﺘﺮس ﺷـﻐﻠﻲ دﺳـﺘﻴﺎران 
ﻪ ﺣـﺪس در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣـﺎ ﺑـﻪ دﻟﻴـﻞ اﻳﻨﻜ ـ .(72)ﻧﺪاﺷﺖ 
، اﻃﻼﻋـﺎت درﺳـﺘﻲ در ﻣﻮرد ﻣﺼـﺮف اﻟﻜـﻞ  ﻢﻳزد ﻲﻣ
در ﭘﺮﺳﺸـﻨﺎﻣﻪ  ﺳـﺆالدرﻳﺎﻓـﺖ ﻧﺨـﻮاﻫﻴﻢ ﻛـﺮد، اﻳـﻦ 
، ﺷـﻴﻮع داﺧﻠـﻲ  اﻣﺎ از ﺑـﻴﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت . ه ﻧﺸﺪﮔﻨﺠﺎﻧﺪ
، در در ﻣﻄﺎﻟﻌــﻪ داﻧــﺎﻳﻲ ﻓﺨــﺮ ،ت رواﻧــﻲﻣﺸــﻜﻼ
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، ﺑﻴﺸـﺘﺮ ﻛﺮدﻧﺪ ﻲﻣﻛﻪ از دﺧﺎﻧﻴﺎت اﺳﺘﻔﺎده  دﺳﺘﻴﺎراﻧﻲ
  .ﺑﻮد
، از ﻣﻄﺎﻟـﺐ ﻓـﻮق ﻣﺸـﺨﺺ اﺳـﺖ  ﻫﻤﺎن ﻃﻮر ﻛـﻪ  
، ﻫـﻴﭻ ﻫﺎي ﺷﺨﺼﻲ ﻳﺎ دﻣﻮﮔﺮاﻓﻴﻚ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣـﺎ ﻣﺘﻐﻴﺮ
ﻛﺪام ﺑﺎ ﺳﻄﺢ اﺳﺘﺮس دﺳﺘﻴﺎران راﺑﻄـﻪ ﻣﻌﻨـﻲ داري 
ﺧﺼﻮﺻﻴﺎت ﻛـﺎري  اﻣﺎ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ. ﻧﺪاﺷﺘﻨﺪ
ﺗﻘﺮﻳﺒﺎً ﻫﻤﮕـﻲ ﺑـﺎ ﺳـﻄﺢ اﺳـﺘﺮس راﺑﻄـﻪ ﻣﻌﻨـﻲ دار 
ﻮرﻫـﺎي ﺘﻓﺎﻛ ﺑﺮﺧـﻲ ﻣﺤﻘﻘـﻴﻦ ت ﻃﺒﻖ ﻧﻈﺮﻳﺎ. داﺷﺘﻨﺪ
ﺷﻐﻠﻲ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﻓﺎﻛﺘﻮرﻫﺎي ﺷﺨﺼﻲ ﺑـﺮوي اﺳـﺘﺮس 
ﻋﻠﺖ ﻋﺪم راﺑﻄﻪ ﺑﻴﻦ ﻓﺎﻛﺘﻮرﻫـﺎي  .(82)ﺷﻐﻠﻲ ﻣﺆﺛﺮﺗﺮﻧﺪ
ﺷﺨﺼﻲ ﺑﺎ اﺳﺘﺮس در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ ﻧﻴﺰ اﺣﺘﻤﺎﻻً ﻫﻤـﻴﻦ 
ﺎﻛﺘﻮرﻫﺎ ﺑﺎ اﺳﺘﺮس، ﺑﻪ ﻫﻤﻴﻦ دﻟﻴﻞ راﺑﻄﻪ اﻳﻦ ﻓ .ﺖاﺳ
  . اﺳﺖه در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻗﺒﻠﻲ ﺑﺴﻴﺎر ﻣﺘﻔﺎوت ﺑﻮد
در  ،و اﻣﺎ از ﻓﺎﻛﺘﻮرﻫﺎي ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ رﺷـﺘﻪ ﺗﺨﺼﺼـﻲ 
ﻣ ــﻮرد ﮔﺮدﺷ ــﻲ ﺑ ــﻮدن ﺑﻴﻤﺎرﺳ ــﺘﺎن در ﻃ ــﻮل دوره 
ارﺗﺒـﺎط ﻣﻌﻨـﻲ داري ﺑـﺎ ﺳـﻄﺢ اﺳـﺘﺮس  ،دﺳـﺘﻴﺎري
، در در اﻳﻦ ﻣـﻮرد  .(p = 0/883)دﺳﺘﻴﺎران ﭘﻴﺪا ﻧﺸﺪ 
ر ﻣﻮرد وﻗﺖ د. ﺪﺸﺎﻟﻌﺎت ﻗﺒﻠﻲ ﻧﻴﺰ ﻧﻜﺘﻪ اي ﻳﺎﻓﺖ ﻧﻣﻄ
اﺳــﺘﺮس ﻛــﻞ در ﻣــﻮرد  ،اﺳــﺘﺮاﺣﺖ در ﻛﺸــﻴﻚ 
ﺳﺎﻋﺖ وﻗﺖ ﺑﺮاي اﺳﺘﺮاﺣﺖ  2 دﺳﺘﻴﺎراﻧﻲ ﻛﻪ ﻛﻤﺘﺮ از
داري و ﺣﺘﻲ ﭘـﺲ از ، ﺑﺎ ﺗﻔﺎوت آﻣﺎري ﻣﻌﻨﻲ داﺷﺘﻨﺪ
  = 1/269)، ﺑﻴﺸﺘﺮ از ﮔﺮوه ﻣﻘﺎﺑﻞ ﺑﻮدآﻧﺎﻟﻴﺰ رﮔﺮﺳﻴﻮن
ﻋﻮاﻣـﻞ ﻫـﺎي  از ﺑـﻴﻦ زﻳﺮﮔـﺮوه .( P = 0/840و  RO
ﻀـﺎد ﻧﻘـﺶ و اﺳـﺘﺮس ، ﺗيﺑﺎر ﻛـﺎر ﺷﻐﻠﻲ،  يزا ﺗﻨﺶ
، ﺑﻴﺸـﺘﺮ از ﻳﻜﻲ ﻧﻴﺰ در ﮔﺮوه ﺑـﺎ اﺳـﺘﺮاﺣﺖ ﻛﻤﺘـﺮ ﻓﻴﺰ
  . ﮔﺮوه ﻣﻘﺎﺑﻞ ﺑﻮد
وﻋـﺪه ﻏـﺬاﻳﻲ  3در ﻣﻮرد ﮔﺮوﻫﻲ ﻛﻪ وﻗﺖ ﺧﻮردن 
، ﻣﻴﺰان اﺳﺘﺮس ﻛـﻞ و زﻳـﺮ در ﻳﻚ ﻛﺸﻴﻚ ﻧﺪاﺷﺘﻨﺪ
ﺟﺰء ﻛﻤﺒﻮد و اﺑﻬﺎم ﻧﻘﺶ، ﺑﻴﺸـﺘﺮ از ،ﺗﻨﺶﻫﺎي  ﮔﺮوه
، ﻮنﻴرﮔﺮﺳ ـ ﺰﻴآﻧﺎﻟاﻳﻦ ﻣﺘﻐﻴﺮ ﭘﺲ از . ﮔﺮوه ﻣﻘﺎﺑﻞ ﺑﻮد
ﺎط ﻣﻌﻨــﻲ داري ﺑــﺎ ﺳــﻄﺢ ﻛــﻞ ﻧﺪاﺷــﺖ ارﺗﺒــ
ﺷﺎﻳﺪ ﻋﻠﺖ اﻳﻦ ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ دﺳﺘﻴﺎراﻧﻲ ﻛﻪ  .(p =0/802)
وﻗﺖ اﺳﺘﺮاﺣﺖ ﻛﻤﺘﺮ و ﺳﺎﻋﺎت ﻛﺎري ﺑﻴﺸﺘﺮي دارﻧﺪ، 
اي ﺧﻮردن ﻏـﺬا ﻫﺎﻳﻲ ﻫﺴﺘﻨﺪ ﻛﻪ وﻗﺖ ﻛﺎﻓﻲ ﺑﺮ ﻫﻤﺎن
  . در ﻛﺸﻴﻚ ﻧﺪارﻧﺪ
، داﺷـﺘﻨﺪ  ﻚﻴﻛﻪ ﻛﺸ ـ ﻲﺗﺨﺼﺼ يﻫﺎ رﺷﺘﻪﻣﻮرد در 
اﻳـﻦ  در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ ﺗﻔﺎوت آﻣـﺎري ﻣﻌﻨـﻲ داري ﺑـﻴﻦ 
و ( p=  0/710و RO = 4/195)ﻣﺘﻐﻴﺮ ﺑﺎ اﺳﺘﺮس ﻛﻞ 
و اﺑﻬـﺎم ﻧﻘـﺶ  ﺟـﺰء ﻛﻤﺒـﻮد  ﻫﺎي اﺳـﺘﺮس  زﻳﺮ ﮔﺮوه
، داﺷﺘﻦ ﻛﺸﻴﻚ اي دﻳﮕﺮ ﻧﻴﺰ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ. وﺟﻮد داﺷﺖ
  .(32)ارﺗﺒﺎط ﻗﻮي ﺑﺎ اﺳﺘﺮس دﺳﺘﻴﺎران داﺷﺖ ،ﺷﺐ
 ﺧـﻮردن  ﻫـﻢ  ﺑـﻪ  ﻲﻣﻌﻨ ـ ﺑـﻪ  ﺷـﺐ  ﻚﻴداﺷﺘﻦ ﻛﺸ
رﻳ ــﺘﻢ )يﺪارﻴ ــﺳ ــﺎﻋﺎت ﺧ ــﻮاب و ﺑ ﻲﻌ ــﻴﭼﺮﺧ ــﻪ ﻃﺒ
اﺳﺖ ﻛﻪ از ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﻬﻢ ﻣﺆﺛﺮ ﺑﺮ اﺳـﺘﺮس  (ﺳﻴﺮﻛﺎدﻳﻦ
در ﺿﻤﻦ اﻳﻦ دﺳﺘﻴﺎران اﺳﺘﺮاﺣﺖ  .(1)اﻳﻦ ﮔﺮوه اﺳﺖ 
و ﺗﻔﺮﻳﺢ ﻛﻤﺘﺮي دارﻧﺪ و وﻗﺖ ﻛﻤﺘﺮي ﺑـﺮاي ﺧـﻮد و 
  .ﺪﺧﺎﻧﻮاده دارﻧ
، ﻲداﺷــﺘﻦ در رﺷ ــﺘﻪ ﺗﺨﺼﺼ  ــ ﻲدر ﻣ ــﻮرد ﺟﺮاﺣ ــ
ارﺗﺒﺎط آﻣـﺎري ﻣﻌﻨـﻲ دار ﻗـﻮي ﺑـﻴﻦ اﻳـﻦ ﻣﺘﻐﻴـﺮ و 
ﻣﻲ و ﺗﻤﺎ( p=  0/100و  RO=  3/967)اﺳﺘﺮس ﻛﻞ 
ر د. ﻫـﺎي اﺳـﺘﺮس ﺷـﻐﻠﻲ وﺟـﻮد داﺷـﺖ  زﻳﺮ ﮔـﺮوه 
ﻣﻴﺰان اﺳـﺘﺮس رﺷـﺘﻪ ﻫـﺎي ﺟﺮاﺣـﻲ و  ﺰﻴﻧ ﻲﻘﻴﺗﺤﻘ
 .(91)ﺑﻴﻬﻮﺷﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮ از رﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﻏﻴﺮ ﺟﺮاﺣـﻲ ﺑـﻮد 
 اي ﺑﺪﺳـﺖ آﻣـﺪ  ، ﭼﻨﻴﻦ ﻧﺘﻴﺠﻪﻫﻢ دﻳﮕﺮيدر ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
ﺟﻬﻪ ، ﻣﻮاﺧﺎص ﺟﺮاﺣﻲ و اﺗﺎق ﻋﻤﻞ يﻫﺎ اﺳﺘﺮس.( 62)
ﺑـﻮدن ، از ﻋﻠـﻞ ﺑﻴﺸـﺘﺮ ﺑﺎ ﺑﻴﻤﺎران ﺑﺪﺣﺎل و اورژاﻧﺴﻲ
  . اﺳﺘﺮس در دﺳﺘﻴﺎران رﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﺟﺮاﺣﻲ اﺳﺖ
اﺳ ــﺘﺮس ﻛ ــﻞ  ،در ﻣ ــﻮرد ﺳ ــﺎﻋﺎت ﻛ ــﺎر در ﻫﻔﺘ ــﻪ 
ﻫـﺎي  و ﺗﻤﺎﻣﻲ زﻳﺮ ﮔـﺮوه ( p= 0/50و RO=  1/242)
اﺳﺘﺮس ﺑﻪ ﺟﺰء ﻛﻤﺒﻮد ﻧﻘﺶ و اﺑﻬﺎم ﻧﻘﺶ در ﮔﺮوﻫﻲ 
، ﻛﺮدﻧـﺪ ﺳـﺎﻋﺖ در ﻫﻔﺘـﻪ ﻛـﺎر ﻣـﻲ  08ﻛﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮ از 
 يﺑـﺮ رو  اي در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ . ﺑﻴﺸﺘﺮ از ﮔـﺮوه ﻣﻘﺎﺑـﻞ ﺑـﻮد 
، ارﺗﻮﭘﺪي، ﺳﺎﻋﺎت ﻛﺎر ﻃﻮﻻﻧﻲ در ﻫﻔﺘـﻪ  يﻫﺎ ﺪﻧﺖﻳزر
. (61)ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪ ﻫﺎ ﺪﻧﺖﻳرزﻋﻠﻞ اﺳﺘﺮس  ﻦﻳﺗﺮ ﻣﻬﻢاز 
 ،ﻣﺴﻠﻤﺎً در ﮔﺮوﻫﻲ ﻛﻪ ﺳﺎﻋﺎت ﻛﺎري ﺑﻴﺸـﺘﺮي دارﻧـﺪ 
ﺠﺎ ﻛﻪ ﻃﺒﻖ و از آﻧ دﻫﺪ ﻲﻧﻤاﺳﺘﺮس ﻛﻤﺒﻮد ﻧﻘﺶ رخ 
، ﺑﻴﺸـﺘﺮﻳﻦ ﻫﻤﺒﺴـﺘﮕﻲ ﺑـﻴﻦ زﻳـﺮ 5ﺟـﺪول ﺷـﻤﺎره 
، ﺑﻬﺎم ﻧﻘﺶ ﺑﺎ ﻛﻤﺒﻮد ﻧﻘـﺶ وﺟـﻮد داﺷـﺖ ﻫﺎي ا ﮔﺮوه
اﻧﺠﻤـﻦ . اﺑﻬﺎم ﻧﻘﺶ ﻧﻴﺰ در اﻳﻦ ﮔﺮوه ﻣﺆﺛﺮ ﻧﺒﻮدﻋﺎﻣﻞ 
 lanoitapuccO =AHSO)اﻳﻤﻨﻲ و ﺳﻼﻣﺖ ﺷـﻐﻠﻲ 
ﻣﻮﺳﺴ ــﻪ  و (noitaicossA htlaeH dna ytefaS
 noitatiderccA)ﭘﺰﺷـﻜﻲ  ﻼنﻴاﻟﺘﺤﺼ ـ ﻓﺎرغﻣﺸﺎوره 
 noitacudE lacideM etaudarG rof licnuoC
را ﺑـﺮاي  ﻳﻲﻫـﺎ  ﺖﻳﻣﺤﺪود 0102در ﺳﺎل ( emgcA=
ﻃﺒـﻖ . اﻧـﺪ ﻛـﺮدهﺗﻮﺻـﻴﻪ  ﻫـﺎ ﺪﻧﺖﻳـرزﺳـﺎﻋﺎت ﻛـﺎر 
ﺳﺎﻋﺎت ﻛـﺎر ﻫﻤـﻪ  AHSOو  EMGCAﻫﺎي  ﺗﻮﺻﻴﻪ
ﺳﺎﻋﺖ ﻛﺎر در ﻫﻔﺘﻪ  08، ﺑﺎﻳﺪ ﺑﻪ ريﻫﺎي دﺳﺘﻴﺎ رﺷﺘﻪ
  .(92)ﻣﺤﺪود ﺷﻮد 
ﻃﻮر ﻛﻠﻲ در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪ ﺑـﺎ آﻧﻜـﻪ ﻪ ﺑ
وﻟـﻲ  ﺑﺮﻧـﺪ  ﻲﻣاﻛﺜﺮ دﺳﺘﻴﺎران از اﺳﺘﺮس ﻣﺘﻮﺳﻂ رﻧﺞ 
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آﻧـﺎن  يزا اﺳﺘﺮسﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﻋﺎﻣﻞ دﺳﺘﻴﺎران  يﺎرﺑﺎر ﻛ
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪ ﻓﺎﻛﺘﻮرﻫﺎي ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ . اﺳﺖ
، ﻲرﺷـﺘﻪ ﺗﺨﺼﺼـﻲ ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ ﻓﺎﻛﺘﻮرﻫـﺎي ﺷﺨﺼ ـ
در ﺿﻤﻦ . ﺑﻴﺸﺘﺮي ﺑﺎ اﺳﺘﺮس دﺳﺘﻴﺎران دارﻧﺪ ارﺗﺒﺎط
، ارﺗﺒﺎﻃﻲ ﺑﺎ اﺳﺘﺮس ﻛـﻞ ﻧـﺪارد وﻟـﻲ ﺳﺎل دﺳﺘﻴﺎري
از ﺑـﺎر ﻛـﺎري ﺑﻴﺸـﺘﺮ و  ﺗـﺮ  ﻦﻳﻴﭘﺎ يﻫﺎ ﺳﺎلدﺳﺘﻴﺎران 
ﺑ ــﺎﻻﺗﺮ از ﻣﺴ ــﺌﻮﻟﻴﺖ ﻛ ــﺎري  يﻫ ــﺎ ﺳ ــﺎلان دﺳ ــﺘﻴﺎر
  . ﺑﺮﻧﺪ ﻲﻣﺑﻴﺸﺘﺮي رﻧﺞ 
ﺗـﻮان ﺑـﻪ ﻣﻘﻄﻌـﻲ  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ ﻣﻲ يﻫﺎ ﺖﻳﻣﺤﺪوداز 
-fleS)ﺑ ــﻮدن  ﭘ ــﺮ ﺷ ــﻮﻧﺪه ﺑ ــﻮدن ﻣﻄﺎﻟﻌ ــﻪ و ﺧ ــﻮد 
 ﻫﺎ اﺷـﺎره  ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ(eriannoitseuq deretsinimda
، راﺑﻄﻪ ﻋﻠﻴﺘﻲ ﻗﻮﻳـﺎً اﺛﺒـﺎت در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﻘﻄﻌﻲ. ﻛﺮد
ﭘـﺮ ﻫـﺎي ﺧـﻮد ﺷﻮد و در ﺿـﻤﻦ در ﭘﺮﺳﺸـﻨﺎﻣﻪ  ﻧﻤﻲ
 (saib noitceleS)اﻧﺘﺨـﺎب  ﻳـﻲ ﺳﻮ ﮔﺮااﻣﻜﺎن  ﺷﻮﻧﺪه
. ﭘﺲ ﺗﻔﺴﻴﺮ ﻧﺘـﺎﻳﺞ ﺑﺎﻳـﺪ ﺑـﺎ دﻗـﺖ ﺑﺎﺷـﺪ ، وﺟﻮد دارد
 روا و ﭘﺎﻳﺎﺳـﺖ،  ،ﭘﺮ ﺷﻮﻧﺪهﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺧﻮد ﮔﺮﭼﻪ اﻳﻦ ﭘﺮ
ران در ﻧﻈ ــﺮ ﻧﮕ ــﺮﻓﺘﻦ وﺿ ــﻌﻴﺖ اﻗﺘﺼ ــﺎدي دﺳ ــﺘﻴﺎ 
ﺗﺄﺛﻴﺮ اﻳﻦ ﻋﺎﻣﻞ ﺑـﺮ . ﻣﺤﺪودﻳﺖ دﻳﮕﺮ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻮد
ﺒﻠـﻲ ﺑـﻪ ﺧـﻮﺑﻲ اﺳـﺘﺮس دﺳـﺘﻴﺎران در ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت ﻗ
اﻣﺎ از آﻧﺠﺎ ﻛﻪ در اﻳﺮان و ﺑﻪ  .(01)ﺖ ﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪه اﺳ
، ﺣﻘـﻮق و ﺗﻬـﺮان ﻲﻋﻠـﻮم ﭘﺰﺷـﻜ داﻧﺸـﮕﺎه ﺧﺼـﻮص
ﻫـﺎي ، اﻣﺎ ﺣﻤﺎﻳـﺖ ﻫﻤﻪ دﺳﺘﻴﺎران ﻳﻜﻲ اﺳﺖ يﻫﺎ وام
ﺧﺎﻧﻮادﮔﻲ دﺳﺘﻴﺎران ﺑﺎ ﻫﻢ ﻣﺘﻔﺎوت اﺳـﺖ و در ﻣـﻮرد 
ﻓﺎﻛﺘﻮرﻫـﺎي ﻣﺘﻌـﺪدي  ،ﻮادﮔﻲﻣﺎﻟﻲ ﺧـﺎﻧ  يﻫﺎ ﺖﻳﺣﻤﺎ
در ﺿـﻤﻦ . ﻈﺮ ﻧﮕـﺮﻓﺘﻴﻢ دﺧﻴﻠﻨﺪ، ﻣﺎ اﻳﻦ ﻋﺎﻣﻞ را در ﻧ
ﺳﺘﻴﺎران ﺟﺮاﺣـﻲ ﺑﻪ دﺳﺘﻴﺎران ﺳﺎل ﭘﻨﺠﻢ ﻛﻪ ﻓﻘﻂ د
، ﺑ ــﻪ ﻋﻠـﺖ ﺣﻀﻮرﺷــﺎن در ﻣﻐـﺰ و اﻋﺼــﺎب ﻫﺴـﺘﻨﺪ 
  .ﻲ دور از ﺗﻬﺮان، دﺳﺘﺮﺳﻲ ﻧﺪاﺷﺘﻴﻢﺷﻬﺮﻫﺎﻳ
، ارزﻳ ــﺎﺑﻲ دﻗﻴ ــﻖ از ﻧﻜ ــﺎت ﻗ ــﻮت اﻳ ــﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌ ــﻪ 
ن اﻓﺎﻛﺘﻮرﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ﻣﺤﻴﻂ ﻛـﺎر دﺳـﺘﻴﺎر 
ﺷـﺪه ﺎت دﻳﮕﺮ ﻛﻤﺘـﺮ ﺑـﻪ آن ﺗﻮﺟـﻪ ﺑﻮد ﻛﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌ
در ﺿﻤﻦ در ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﺣﻀﺮت رﺳـﻮل اﻛـﺮم . اﺳﺖ
، اﻛﺜـﺮ ﻛﻪ ﻣﺤﻴﻂ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ ﻣﺤﺴﻮب ﻣـﻲ ﺷـﺪ ( ص)
رﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﺗﺨﺼﺼﻲ داراي دﺳـﺘﻴﺎر ﺑﻮدﻧـﺪ ﻛـﻪ اﻳـﻦ 
ﻣﻮﺿﻮع ﺑﺮرﺳﻲ دﻗﻴﻖ ﻓﺎﻛﺘﻮرﻫﺎي ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ رﺷـﺘﻪ 
  .ﺗﺨﺼﺼﻲ را ﺑﺮاي ﻣﺎ ﻣﻴﺴﺮ ﻧﻤﻮد
ر ﻛـﺎري و ﺳـﺎﻋﺎت ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﻣﻲ ﺷﻮد ﺑﺎ ﻛﺎﻫﺶ ﺑـﺎ  
ﻫـﺎي ﺧﺼﻮص دﺳﺘﻴﺎران ﺳﺎل، ﺑﻪ ﻛﺎري در دﺳﺘﻴﺎران
و ﺑـﺮاي  ﻪ ﺷـﻮد ﻛﺎﺳﺘ زا ﺗﺮ از اﻳﻦ ﻋﺎﻣﻞ اﺳﺘﺮس ﭘﺎﻳﻴﻦ
اﻧﺠ ــﺎم اﻳ ــﻦ ﻛ ــﺎر از ﺗﻮﺻ ــﻴﻪ ﻫ ــﺎ و اﺳ ــﺘﺎﻧﺪاردﻫﺎي 
ر ﺿﻤﻦ د. ه ﺷﻮدﻫﺎي ﻣﺴﺌﻮل ﺟﻬﺎﻧﻲ ﺑﻬﺮه ﺑﺮد ﺳﺎزﻣﺎن
، ﻣـﻲ ﺗـﻮان اﺳـﺘﺮس ﺑﺎ اﻗـﺪاﻣﺎت ﺣﻤـﺎﻳﺘﻲ ﮔﻮﻧـﺎﮔﻮن 
ﻫﺎي  ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﺖ ﭘﺬﻳﺮي ﺑﻪ ﺧﺼﻮص در دﺳﺘﻴﺎران ﺳﺎل
ﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ اﻳﻨﻜـﻪ درﺿـﻤﻦ ﺑـﺎ ﺗ. ﺑـﺎﻻﺗﺮ را ﻛـﺎﻫﺶ داد
ﺘﺮس دﺳـﺘﻴﺎران ، در اﺳ ـﺧﺼﻮﺻﻴﺎت رﺷﺘﻪ ﺗﺨﺼﺼـﻲ 
ﻫﺎ و  ، ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﻣﻲ ﮔﺮدد آﻣﻮزشﺗﺄﺛﻴﺮ زﻳﺎدي داﺷﺘﻨﺪ
ﻣﺸﺎوره ﻫﺎﻳﻲ ﺑـﺮاي ﺗﻌﻴـﻴﻦ رﺷـﺘﻪ دﺳـﺘﻴﺎري اﻧﺠـﺎم 
ﮔﻴﺮد ﺗﺎ ﭘﺰﺷﻜﺎن ﺑﻬﺘﺮ ﺑﺘﻮاﻧﻨﺪ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑـﻪ روﺣﻴـﺎت و 
ﻬﺎﻳﺖ ﺑﺎﻳﺪ در ﻧ. ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﻫﺎي ﺧﻮد ﺗﺼﻤﻴﻢ ﮔﻴﺮي ﻛﻨﻨﺪ
را در ، ﺗـﺄﺛﻴﺮ اﻗـﺪاﻣﺎت ﻓـﻮق ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﺑﻌﺪيﺑﺎ اﻧﺠﺎم 
  .ﻛﺎﻫﺶ اﺳﺘﺮس دﺳﺘﻴﺎران ﺳﻨﺠﻴﺪ
  
 ﺗﺸﻜﺮ و ﺗﻘﺪﻳﺮ
ﻚ ﻣﻠـ ﻢﻳﻣـﺮدﻛﺘﺮ ﻧﺎﻣـﻪ ﭘﺎﻳـﺎن ﺣﺎﺻـﻞ ﻣﻘﺎﻟـﻪ اﻳـﻦ 
 دﻛﺘـﺮ ﺑـﻪ راﻫﻨﻤـﺎﻳﻲ ﺗﺨﺼﺼـﻲ دﻛﺘـﺮاي درﻣﻘﻄـﻊ
پ /859و ﻛـﺪ  0931ﻲ در ﺳـﺎل ﻋﻄـﺎرﭼ  ﺪﻴﺮﺳـﻌ ﻴﻣ
ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ ﺑﺎ ﺣﻤﺎﻳﺖ ﻣﺎﻟﻲ داﻧﺸـﮕﺎه ﻋﻠـﻮم ﭘﺰﺷـﻜﻲ  ﻣﻲ
  .ﺗﻬﺮان اﺟﺮا ﺷﺪه اﺳﺖ
ﻛـﺮم از ﻛﻠﻴﻪ دﺳﺘﻴﺎران ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﺣﻀﺮت رﺳﻮل ا
ﻫـﺎي ، ﺑﻪ ﭘﺮﺳﺸـﻨﺎﻣﻪ ﻛﻪ ﺑﺎ وﺟﻮد ﻣﺸﻐﻠﻪ ﻓﺮاوان( ص)
  .ﺷﻮد ، ﻗﺪرداﻧﻲ ﻣﻲاﻧﺪاﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ دﻗﺖ ﭘﺎﺳﺦ داده
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Abstract 
Background: Occupational stress is one of the most common hazards in workplaces and leads to 
different physical, mental, and behavioral outcomes and complications. Medical residents, due to the nature 
and characteristics of their job, confront various stressors. This study has been designed in order to identify 
the frequency of occupational stress in medical residents and factors influencing it. 
Methods: This cross-sectional study was conducted on 305 residents with various specialties in Rasoul-
e-Akram Hospital on spring 1389. For measuring the degree of stress, we used Osipow occupational stress 
inventory. T-test, Chi-Square, ANOVA and Logistic regression were used to evaluate associations.  
Results: Response rate was 87%. Most of the residents had moderate stress. Average score of total stress 
was 147.06 from 250. The most frequent stressor was work overload (31.05 from 50) and responsibility 
(29.55 from 50). Stress significantly increased with shift work (OR=4.591, CI=1.31-16.13, p=0.017), 
surgery (OR=3.769, CI=2.10-6.76, p=0.001) and also correlated with lower rest time (OR=1.962, CI=1.12-
4.08, p=0.048) and higher weekly work hours (OR=1.242, CI=1.10-2.34, p=0.050). 
Conclusion: The most frequent stressors were work overload  and responsibility, so it is recommended 
that in order to reduce stress, work hours must be limited and the residents must be strongly supported. In 
addition, some education and consultation for specialty choice must be given to the physicians.  
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